VOLKSBUHNE

Besuchergemeinschaft seit 1921

Name, Vorname

Geb.-Datum Telefon

E-Mail

StraBe Hausnummer

PLZ Ort

Ich beantrage folgende Mitgliedschaft:

Passiv
ohne Abo, jedoch mit Nutzung aller glinstigen
Volksbiihnen-Angebote

Abonnement mit festen Terminen
(5 8 12 Vorstellungen)

Wahl-Abonnement (5 6 10 Vorstellungen)
Familien-Erlebnis

Konzert-Abonnement in der MuK (9 Konzerte)

Die Satzung der Volksbiihne Liibeck e.V. sowie die genannten
Leistungen erkenne ich an. Ich bin damit einverstanden, dass
die von mir angegebenen Daten ausschlieBlich fiir satzungs-
gemalle Zwecke genutzt werden. Sie werden nicht an Dritte
weitergegeben. Beim Kartenversand per Post erfolgt die
Lieferung ohne Haftung des Absenders.

Die Mitgliedschaft verlangert sich jeweils um einen weitere
Spielzeit, wenn sie nicht bis zum 30.04. des ndchsten Jahres
gekiindigt wird.

Ort/Datum Unterschrift

Bitte Felder in Druckbuchstaben ausfiillen und Auswahlen X entsprechend ankreuzen.



VOLKSBUHNE

Besuchergemeinschaft seit 1921

Einzugsermachtigung

Kontoinhaber
Bankinstitut

IBAN

DE

Ich wiinsche folgenden Zahlungsrhytmus:
jahrlich (01.09.)

2 Raten (01.09. und 01.02)

3 Raten (01.09.,01.12. und 01.02.)

Ich erméachtige die Volksbuihne Liibeck e.V. widerruflich,
alle Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Diese Einzugsermachtigung gilt bis zu
meinem schriftlichen Widerruf.

Ort/Datum Unterschrift

Ich bin geworben worden durch:

Anzeige Freunde/Bekannte anderes Mitglied

Werber / Mitglieds-Nr.

Bitte Felder in Druckbuchstaben ausfiillen und Auswahlen X entsprechend ankreuzen.

Volksbuhne

Liibeck e.V.
Besuchergemeinschaft seit 1921

Beckergrube 16 - 23552 Liibeck - Telefon 0451 /7 47 02
volksbuehne-luebeck.de | info@volksbuehne-luebeck.de



