Bitte drucken Sie diese Erklarung aus und senden Sie sie ausgefullt
per Email an:
i | freundeskreis@markk-hamburg.de
N - oder per Fax an 040 427 929 687
' == oder per Post an:
FREUNDE Freunde des Museums am Rothenbaum
(MARKK) Hamburg e.V.
MUSEUMS AM ROTHENBAUM (MARKK) eV. Rothenbaumchaussee 64
20148 Hamburg

Ich méchte die Mitgliedschaft/en im Verein
sFreunde des Museums am Rothenbaum (MARKK) e.V.* verschenken!

IMITGLIEDSART DES BESCHENKTEN]

] Einzelmitgliedschaft € 60,- / Jahr
[ ] Zusatzliches Familienmitglied € 30,- / Jahr
[ ] Student € 20,- / Jahr

Zutreffendes bitte ankreuzen

|KONTAKTDATEN DES BESCHENKTEN NEUMITGLIEDS:|

Nachname Vorname

Geburtsdatum:

zusatzliches beschenktes FAMILIENMITGLIED]

Nachname Vorname
Geburtsdatum:
StraBe
PLZ / Ort
Telefon Fax
E-Mail @

(ausschlieBlich fr den vereinsinternen Gebrauch)

Ich bin mit der Speicherung der Daten im Sinne der DSGVO einverstanden!

IZUSENDUNG

Die Mitgliedsunterlagen mit einem aktuellen Ausstellungskatalog des MARKK sowie
einem Aufnahmebrief mit der Bitte an die/den Beschenkte/n um schriftliche
Bestatigung der Aufnahme in den Verein, kdnnen an den Schenkenden oder direkt an
das Neumitglied versandt werden an (bitte Zutreffendes ankreuzen!):

[] VERSAND AN DEN SCHENKENDEN]

Nachname Vorname
StraBe
PLZ / Ort
Telefon Fax
E-Mail @

[] VERSAND AN DAS NEUMITGLIED| [] umgehend

Zzum . . Zutreffendes bitte ankreuzen



mailto:freundeskreis@markk-hamburg.de

Die Schenkung gilt [_] fur das Kalenderjahr 2022 und muss nicht gekindigt werden

[ 1] bis auf Widerruf (Kundigungsfrist: jeweils bis zum 30.09. eines Jahres mit
Wirkung zum 31.12. desselben Jahres)

Die Aufnahme wird erst durch die Bestdtigung durch das/die Neumitglied/er wirksam -
ein entsprechendes Formular liegt dem Willkommenspaket bei.

|ERMACHTIGUNG ZUM EINZUG VON FORDERUNGEN DURCH LASTSCHRIFTEN|

Der Mitgliedsbeitrag wird dem Schenkenden erst nach Zustimmung des Beschenkten
zur Mitgliedschaft belastet. Dazu bitte dies Formular ausfullen:

Zum Abbuchen des Mitgliedsbeitrages erteile ich den Freunden des Museums am Rothenbaum e.V.
die jederzeit widerrufliche Einzugsermachtigung fir das nachstehende Konto:

Kontoinhaber

IBAN BIC

Datum Unterschrift




