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Kunstforderverein Bildende Kunst Schoningen e.V.
Waltraud Rybotycky
Lessingstral3e 4

38364 Schoningen

Aufnahmeerklirung :

Hiermit bitte ich um Aufnahme in den Kunstforderverein Bildende Kunst Schoningen e.V.

NaAME: oo, VOrname: .o.ooeeeeeeeeeeeeeee e,

Ort: e, StraABE: oo

Geburtsdatum: .......coounn....... Eintrittsdatum: .......oooeeeeeeiiieeeeieeeeeeeenn..
Datum/Unterschrift

Einzugsermichtisung:

Hiermit erméchtige ich den Kunstforderverein Bildende Kunst Schoningen e.V. widerruflich den Mitgliedsbeitrag
von meinem Konto abzubuchen.

Konto Nr.: oo Bankleitzahl: .....coooovmeiiiiieieeeee,
Bank: Zahlungsweise: jahrlich 20,00 Euro
Datum/Unterschrift

1.Vorsitzender: Volker Sabin, Wippenkielstr.3, 38364 Schoningen Telefon 05352 1352
Geschiftsfiihrerin: Waltraud Rybotycky, Lessingstr. 4, 38364 Schoningen Telefon 05352 3641
Galerierdume: Brauhof 12, 38364 Schoningen
Bankverbindungen: Volksbank Schoningen Konto Nr. 15052500, Nord LB Schoningen Konto Nr.627176



