
Förderverein  
St rafvol l zugsmuseum 
Ludwigsburg e. V.
Vors i t zender :  
VRaLG a. D. Heinz Layher

Schorndor fer Straße 38  ·  71638 Ludwigsburg  ·  Tel: 07141 / 4987 6265  ·  E-Mail: info@straf vollzugsmuseum.de

EINZUGSERMÄCHTIGUNG
Ich/Wir ermächtige/n den Förderverein Strafvollzugsmuseum Ludwigsburg e.V., Schorndorfer Straße 38,  
71638 Ludwigsburg bis auf Widerruf, den Mitgliedsbeitrag jeweils zum 1. April eines Jahres zu Lasten  
meines/unseres Kontos einzuziehen:

  
N A ME KONTOINH A B ER

    
IBA N       B IC

    
ORT, DATUM      UNTERSCHRIF T

BEITRIT TSERKL ÄRUNG
Hiermit erkläre ich / erklären wir meinen/unseren Beitritt  
zum Förderverein Strafvollzugsmuseum Ludwigsburg e.V.,  
Schorndorfer Straße 38, 71638 Ludwigsburg

Jahresbeitrag, erstmalig für das Jahr 20     

 12 € Regelbetrag   6 € ermäßigt (Schüler / Senioren)

 50 € Juristische Personen                          € Jahresbeitrag

Einmaliger Förderbetrag:                         €

    
ORT, DATUM      UNTERSCHRIF T

  
VOR- UND ZUN A ME

    
TITEL / B ERUF       G EBURT SDATUM

  
S TR A SSE

    
PL Z    ORT
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