Anderungsantrag

Mitgliederverwaltung Narrenzunft Teufelsbraut Schlier e.V.

Veronika Langle

Miihlenreute 4

88281 Schlier Narrenzunft 'i‘feufels f@raut
Schlier e.V.

Daten zu Ihrer Identifikation

Name, Vorname Geburtsdatum

0 Anderung der Anschrift:

Name, Vorname

Strafie Nr. PLZ / Ort
Telefon / Handy Email
Ort, Datum Unterschrift gesetzl. Vertreter Unterschrift

[0 Anderung der Bankverbindung:
SEPA-Lastschrift-Mandat: Glaubiger-Identifikationsnummer: DE00ZZZ00001411502

IBAN: DE _ _ BIC:

Hiermit ermachtige ich die Narrenzunft Teufelsbraut Schlier e.V. den Mitgliedsbeitrag von meinem
Konto per Lastschrift einzuziehen.

Name Kontoinhaber Datum Unterschrift

O Kiindigung zum 31.12 des aktuellen Kalenderjahres

Die Kiindigung der Mitgliedschaft kann nur schriftlich zum Jahresende erfolgen. Sie muss dem
Vorstand spatestens zum 30.11. des Jahres mit dem Zunftemblem und der Laufnummer zugestellt
werden

O Anderung der Mitgliedschaft

O aktiv in passiv [ passiv in aktiv
Zunftmeisterin Vize Zunftmeister Kassiererin Mitgliederverwalterin Kontakt: Bankverbindung
Jennifer Stock Christo Dorn Marina Mazzini Veronika Lingle www. nz-teufelsbraut.de IBAN: DE10 6505 0110 0101

zunftmeister@nz-
teufelsbraut.de

ize Kassier@nz mv@nz-teufelsbraut de info@nz-teufelsbraut.de 031318 BIC: SOLADES1RVB
vize-zm @nz- @ - @ - .
teufelsbraut.de teufelsbraut.de KSK Ravensburg
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