»

MUSEUMSVEREIN

Ja, ich mochte eine Mitgliedschaft im Museumsverein des Deutschen Historischen  [isroriscres

Beitrittsantrag Geschenkmitgliedschaft

Museums e.V. fir das aktuelle Kalenderjahr verschenken und die Aktivititen des ~ "“*%""
Vereins fordern.

Bitte nehmen Sie [] Frau ClHerrn

in folgende Mitgliedsstufe auf:

] »Freundin/Freund des DHM" Mitgliedsbeitrag 90,- Euro
] ,Forderin/Férderer des DHM" Mitgliedsbeitrag 320,- Euro
] ,Mazenin/Mazen des DHM" Mitgliedsbeitrag 720,- Euro
] Juniormitgliedschaft/Ermafigte Mitgliedschaft* Mitgliedsbeitrag 30,- Euro

1 Bis einschlieBlich 29 bzw. fir ALG ll-Empféngerinnen und Empfanger unter Vorlage eines Nachweises.
Der freie Eintritt gilt ohne Begleitung.

Die Anschrift der/des Beschenkten lautet:

Straf3e, Hausnummer

PLZ, Ort; ggf. Land

Telefon E-Mail

Geburtsdatum

Bitte senden Sie den Willkommensbrief mit Mitgliedsausweis direkt an die Beschenkte/den
Beschenkten.
Bitte kreuzen Sie an:

Die Geschenkmitgliedschaft gilt fir das aktuelle Kalenderjahr /ab 1.10. bis Ende des
] Folgejahres. Sie muss nicht gekindigt werden. Die Geschenkmitgliedschaft kann verlangert
werden.

[1 1ch mochte die Geschenkmitgliedschaft unbefristet verschenken. Eine Kindigung ist in diesem
Fall jeweils bis zum 30.09. eines Jahres mit Wirkung zum 31.12. desselben Jahres maglich.

Meine Anschrift lautet: [] Frau [ Herr Titel:

Name, Vorname
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Straf3e, Hausnummer

PLZ, Ort; ggf. Land

Telefon E-Mail

Ermachtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften

Hiermit ermachtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrage fir den
Museumsverein des DHM bei Falligkeit zu Lasten meines nachfolgenden Kontos durch
Lastschrift einzuziehen.

Kontoinhaberin/Kontoinhaber

IBAN:

Kreditinstitut:

BIC/ SWIFT-Code:

Ich weif3, dass alle obigen Angaben verpflichtend fur einen giltigen Beitrittsantrag sind und habe
sie daher vollstandig ausgefullt.

Ort, Datum Unterschrift

Sollten Sie die Mitgliedschaft zu einem bestimmten Termin verschenken wollen, nehmen Sie bitte
telefonisch oder per Email Kontakt zu uns auf.

Wie sind Sie auf den Museumsverein des DHM e. V. aufmerksam geworden?

Beitrittsantrag Geschenkmitgliedschaft
Museumsverein des Deutschen Historischen Museums e.V. | Unter den Linden 2 | 10117 Berlin | +49 (0) 30/ 20 30 4 710
museumsverein@dhm.de| Seite 2/2



mailto:museumsverein@dhm.de

	Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften

	Straße Hausnummer: 
	PLZ Ort ggf Land: 
	Telefon: 
	EMail: 
	Geburtsdatum: 
	Straße Hausnummer_2: 
	PLZ Ort ggf Land_2: 
	Telefon_2: 
	EMail_2: 
	KontoinhaberinKontoinhaber: 
	IBAN: 
	Kreditinstitut: 
	BIC SWIFTCode: 
	Ort Datum: 
	Wie sind Sie auf dem Museumsverein des DHM e V aufmerksam geworden: 
	Name der/des Beschenkten: 
	Check Box1: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Titel: 
	Mein Name, Vorname: 
	Freundin/Freund: Off
	Förderin/Förderer: Off
	Mäzenin/Mäzen: Off
	ermäßigte Mitgliedschaft: Off
	Check Box13: Off
	Check Box14: Off


