WALLENSTEIN-FESTSPIELVEREIN ALTDORF E.V.

Aufnahmeantrag

- seit 1894 -

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im

Wallenstein-Festspielverein Altdorf e.V. FESAIT‘C[’)ELELE
Name: Geburtsdatum:

Vorname: Beruf:

Stralle: Tel. Mobil:

PLZ/Ort: Tel. Festnetz:

E-mail:

Es gelten folgende Jahresbeitrage: (zutreffendes bitte ankreuzen)

O 35,- Euro Familientarif (incl. Partner (m/w/d) bzw. aller Kinder bis 18 Jahren)
20,- Euro Alleinerziehender Elternteil (incl. aller Kinder bis 18 Jahren)

20,- Euro Einzelmitgliedschaft

Ich moéchte Premium-Mitglied werden und zahle als Sponsor
Euro | des Wallenstein-Festspielvereins freiwillig 50 Euro oder mehr pro Jahr.
<= Bitte tragen Sie lhren freiwilligen Jahresbeitrag ein

O
O 8,- Euro Jugendliche unter 18 Jahren (Eltern sind Nichtmitglieder)
O
O

Bankverbindung:
IBAN: Mandatsreferenz Nr.
BIC: (tragt Wallenstein-Festspielverein ein)

SEPA-Lastschriftmandat:

Hiermit erméchtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtende Beitragszahlung fir die Mitgliedschaft im Wallenstein-Festspielverein
Altdorf e.V. (Glaubiger-ID Nr. DEGGZZ100000475827) bei Falligkeit zu Lasten meines Kontos durch Lastschrift einzuziehen.

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiihrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur
Einlésung. Teileinlésungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.

Ort, Datum Unterschrift (unter 18 Jahren zusatzl. gesetzl. Vertreter/in)

Schriftliche Einwilligung gemaR Datenschutz:

Die in der Beitrittserkldarung sowie im SEPA-Lastschriftmandat angegebenen personenbezogenen Daten, insbesondere Name,
Anschrift, Telefonnummer, Mail, Geburtsdatum, Bankdaten, die allein zum Zweck der Durchfiihrung des entstehenden Vertrags-
verhéltnisses notwendig und erforderlich sind, werden auf Grundlage gesetzlicher Berechtigung erhoben.

Fur jede dariiberhinausgehende Nutzung der personenbezogenen Daten und die Erhebung zuséatzlicher Informationen bedarf es
regelmaBig der Einwilligung des Betroffenen.

Um den Verein und das Vereinsleben darzustellen werden im Zusammenhang mit dem Vereinszweck sowie satzungsgeméafen
Veranstaltungen Fotos/Videos etc angefertigt und veréffentlicht. Ich bin mit einer Veréffentlichung einverstanden. Mir ist bekannt,
dass ich jederzeit gegeniiber dem Vorstand der Veréffentlichung von Einzelfotos und personlichen Daten widersprechen kann.

Ort, Datum Unterschrift (unter 18 Jahren zusatzl. gesetzl. Vertreter/in)

Vorstand: Bankverbindungen: Amtsgericht Nirnberg VR 30166 Anschrift:

1. Vorsitzender: Sparkasse Nurnberg Steuernummer: 241/111/60011 Wallenstein-Festspielverein Altdorf e.V.

Jan Andree IBAN: DE66 7605 0101 0380 3372 04 Zentralfinanzamt Nurnberg Neubaugasse 3, 90518 Altdorf
Ust-IdNr: DE299403336 Tel.: 09187 / 909099

2. Vorsitzender: Raiffeisenbank im Nirnberger Land eG Gemeinnitziger Verein info@wallenstein-festspiele.de

Michael Rotzer IBAN: DE74 7606 1482 0004 5862 04 i.S. des § 52 AO www.wallenstein-festspiele.de



WALLENSTEIN-FESTSPIELVEREIN ALTDORF E.V.

Ich bitte um Aufnahme folgender Familienmitglieder
in den Wallenstein-Festspielverein Altdorf e.V.

Aufnahmeantrag Partner (m/w/d)

- seit 1894 -

FESTSPIELE

ALTDORF

Name: Geburtsdatum:
Vorname: Beruf:

Tel. Mobil: Tel. Festnetz:
E-mail:

Ich habe den Absatz Datenschutz der Seite 1 zur Kenntnis genommen und erteile die schriftliche Einwilligung.

Ort, Datum

Unterschrift Partner (m/w/d)

Aufnahmeantrag Kinder / Jugendliche in Ausbildung (bis 18 Jahre) fiir Familientarif:

Kind 1:

Name: Geburtsdatum:
Vorname: evtl. Tel. Mobil:
evtl. E-mail:

Kind 2:

Name: Geburtsdatum:
Vorname: evtl. Tel. Mobil:
evtl. E-mail:

Kind 3:

Name: Geburtsdatum:
Vorname: evtl. Tel. Mobil:
evtl. E-mail:

Wir haben den Absatz Datenschutz der Seite 1 zur Kenntnis genommen und erteilen die schriftliche Einwilligung.

Ort, Datum Unterschrift gesetzl. Vertreter/in

Vorstand: Bankverbindungen: Amtsgericht Nirnberg VR 30166 Anschrift:

1. Vorsitzender: Sparkasse Nurnberg Steuernummer: 241/111/60011 Wallenstein-Festspielverein Altdorf e.V.

Jan Andree IBAN: DE66 7605 0101 0380 3372 04 Zentralfinanzamt Nurnberg Neubaugasse 3, 90518 Altdorf
Ust-IdNr: DE299403336 Tel.: 09187 / 909099

2. Vorsitzender: Raiffeisenbank im Nirnberger Land eG Gemeinnitziger Verein info@wallenstein-festspiele.de

Michael Rotzer IBAN: DE74 7606 1482 0004 5862 04 i.S. des § 52 AO www.wallenstein-festspiele.de
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