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Antrag auf Fordermitgliedschaft im St. Pauli Museum e.V.

Dieses PDF-Formular kann mit dem Acrobat Reader ausgefiillt (TAB fiir nachstes Feld), ausgedruckt und auch gespeichert werden.

Der Zweck des Vereins ist es, Bildmaterial, Erinnerungsstiicke, Dokumente und Behdrdenunterlagen Gber den Stadtteil
Sankt Pauli und den angrenzenden Hafen zu sammeln, zu erhalten und einer breiten Offentlichkeit zuganglich zu machen.
Der Verein betreibt dazu das Sankt Pauli Museum.

Diese ehrenamtliche Arbeit méchte ich/mdchten wir mit einer Fordermitgliedschaft unterstitzen.

.

Schiler, Student, Rentner ab 30 €/Jahr — gewinschter Forderbeitrag: —— » €/Jahr

Einzelperson ab 60 €/Jahr — gewiinschter Férderbeitrag:

Unternehmen ab 600 €/Jahr — gewlinschter Férderbeitrag: /

Unternehmen

~
[.A Frau [.] Herr Titel

Vorname Name

StraBe

PLZ Ort

Telefon E-Mail

Homepage Facebook

Einzugserméchtigung

IBAN BIC

Kontoinhaber Unterschrift Kontoinhaber

Mit diesem Antrag erkenne/n ich/wir die Satzung des Vereins an. Ich/Wir verpflichte/n mich/uns, den Jahresbeitrag zu zahlen. Ich/Wir bin/sind damit
einverstanden, dass die mit diesem Antrag auf Férdermitgliedschaft erhobenen Daten durch den Verein fir die Zwecke der Mitgliederverwaltung nach
MaBgabe der Vorschriften des Bundesdatenschutzgesetztes gespeichert und verarbeitet werden. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nicht.

Die Fordermitgliedschaft kann jahrlich zum Jahresende gekiindigt werden, die Kiindigung hat schriftlich zu erfolgen. Ungekiindigt verlangert sich die
Fordermitgliedschaft automatisch um jeweils ein Jahr.

Ort, Datum Unterschrift

St. Pauli Museum e.V. | Vorstand: Christian Feder, Jirgen Henke, Sabrina Hirche, Marc Miiller, Julia Staron | Vereinsregister: VR 18654 | StNr.: 17/443/05655




	person: einzelperson
	geschlecht: 
	euro: 
	unternehmen: 
	titel: 
	vorname: 
	name: 
	strasse: 
	plz: 
	ort: 
	tel: 
	e-mail: 
	homepage: 
	facebook: 
	iban: 
	bic: 
	kontoinhaber: 
	datum: 


