
 

 FREUNDESKREIS FILMFEST MÜNCHEN VORSTÄNDE:                     Bankverbindung:                                  Finanzamt München  

c/o FilmFersehFonds Bayern  1.Vorstand: Patrick Finger Mitgliederverwaltung: Renate Kürzdörfer                  DONNER & REUSCHEL  Steuernummer: 143/215/71515 

 Sonnenstrasse 21 – 80331 München 2.Vorstand: Matthias Apitz Schatzmeisterin:           Tina Piesch                         IBAN: DE10 2003 00300 0138 3280 00 Vereinsregister Amtsgericht München 
  Social Media:                 Sabine Kembitzky                    BIC: DHDBDEHHXX  -  VR 200858 

FREUNDESKREIS FILMFEST MÜNCHEN e.V. 
c/o Film-FernsehFonds Bayern-Sonnenstraße 21-80331 München  

 

 

 

Name, Vorname: _____________________ 

Straße:                   _____________________ Ansprechpartner:  Renate Kürzdörfer 

PLZ - Ort               _____________________ Ressort :  Mitgliederverwaltung 

E-Mail                     _____________________ E-Mail:  renate@filmfest-muenchen.de 

 
Beitrittserklärung Verein FREUNDESKREIS FILMFEST MÜNCHEN 
 

� Ich wünsche eine Mitgliedschaft zu einem Jahresbeitrag von 80,00 Euro.  

� Ich möchte gerne einen höheren Beitrag von ______ Euro bezahlen. 

 

Der Verein ist steuerlich als gemeinnützige Institution anerkannt.  

Der dazugehörige Kontoauszug kann als Anlage zur Steuererklärung als Spendennachweis geltend gemacht werden. 

 

________________ ________  ______________________ 

Ort   Datum  Unterschrift 

Einzuzahlen auf das Konto des FREUNDESKREIS FILMFEST MÜNCHEN bei der DONNER UND REUSCHEL Aktiengesellschaft  

Kontodaten: IBAN DE10 2003 0300 0138 3280 00 – BIC CHDBDEHHXXX. 

 

Ich erteile für folgende Kontoverbindung eine Einzugsermächtigung inkl. SEPA-Lastschriftmandat: 

� zum einmaligen Einzug  � zur wiederkehrenden Zahlung   (bitte Zutreffendes ankreuzen) 

 

SEPA-Lastschriftmandat:  
Ich ermächtige (Wir ermächtigen) den FREUNDESKREIS FILMFEST MÜNCHEN, Zahlungen von meinem (unserem) Konto 

mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein (weisen wir unser) Kreditinstitut an, die von FREUNDESKREIS 
FILMFEST MÜNCHEN auf mein (unser) Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann (Wir können) 

innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es 

gelten dabei die mit meinem (unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 

_________________________  ___________________________________________ 

Name des Zahlungspflichtigen  Kreditinstitut des Zahlungspflichtigen bzw. abweichenden Kontoinhabers 

 

IBAN: DE _  _ |  _  _  _  _|  _  _  _  _|  _  _  _  _|  _  _  _  _|_  _| BIC: _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

 

________________ ________  ______________________ 

Ort   Datum  Unterschrift 

 

Sollte der Kontoinhaber nicht identisch mit dem Zahlungspflichtigen sein, bitten wir hier um entsprechende Angabe:  

Anderer Kontoinhaber: Name: _______________________________________________________________________ 

 

Ihre personenbezogenen Daten werden zum Zweck der Mitgliedschaft in unserem Verein erhoben, verarbeitet und 

gespeichert. (Rechtsgrundlage: Art. 6 I lit. b) DSGVO). Wir informieren Sie über ausgesuchte Veranstaltungen per E-Mail, 

Facebook oder Rundschreiben (Rechtsgrundlage: Art. 6 I lit. f) DSGVO). Sie können der Verwendung Ihrer Daten jederzeit 

widersprechen, ohne dass dies Einfluss auf Ihre Mitgliedschaft hat. Sie haben kostenlosen Anspruch auf Auskunft, 

Berichtigung, Einschränkung der Verarbeitung und Löschung Ihrer Daten sowie auf Beschwerde bei der Aufsichtsbehörde. 

 


