
Mitgliedsantrag Vereins der Freunde und Förderer des Filmmuseums Potsdam

Ja, ich will Mitglied im Verein der Freunde und Förderer des Filmmuseums Potsdam werden.

Ich überweise eine einmalige Spende in Höhe von  .................  Euro.

Den Mitgliedsbeitrag in Höhe von  .................  Euro 

überweise ich auf das Konto 111 777 9, Commerzbank AG Potsdam, BLZ 160 400 00

Vorname Name Institution/Medium

Straße/Nr. PLZ Ort

Telefon Fax E-mail

Datum Unterschrift

Jahresbeiträge: Freund: 40 Euro • Unternehmen: 60 Euro • Freund -ermäßigt*: 20 Euro

*Schüler, Studierende, Auszubildende, Wehr- und Ersatzdienstleistende, Rentner, Arbeitslose

Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften

Name und Anschrift Zahlungspflichtiger 

Förderverein des Filmmuseum Potsdam
Zahlungsempfänger 

Hiermit ermächtigen ich/wir Sie widerruflich, die von mir/uns zu entrichtenden Zahlungen wegen Zahlungsgrund: Mitgliedsbeitrag bei Fälligkeit 

zu Lasten meines/unseres Kontos mit der Nummer .............................................................  Bankleitzahl .........................................................

bei dem Kreditinstitut ..........................................................................................................................................  durch Lastschrift einzuziehen. 

Ort und Datum Unterschrift  

Filmmuseum Potsdam,  Marstall am Lustgarten/Breite Straße 1 A,  144 67 Potsdam
T 0331  2 7 1 8 1–0 ,  F 0331  2 7 1 8 1–26,  Kontakt: T 0331  2 7 1 8 1–14
www.filmmuseum-potsdam.de E-mail: ch.handke@filmmuseum-potsdam.de
Anfahrt S-Bahn: Potsdam Hauptbahnhof, Bus /Tram: Alter Markt


