Antrag auf Mitgliedschaft

	MUED e. V.

Windthorststr. 7

48143 Münster
	
	Telefon:
	0251/97957799

	
	
	Fax:
	0251/97957797

	
	
	email:
	mued.ev@t-online.de

	
	
	
	


Ich werde Mitglied und ermächtige den MUED e. V. (bis auf Widerruf) meinen Monatsbeitrag in Höhe von
	
	10 € (Mindestbeitrag)
	

	
	
	

	
	15 € (empfohlen)
	

	
	
	

	
	  5 € (Referendar/in) noch bis:
	


mittels Lastschrift von meinem Konto einzuziehen.

Mit der Abbuchung eines 13. Monatsbeitrags zur Finanzierung der Weihnachtsgratifikation der MUED-Mitarbeiter bin ich einverstanden.

	Name, Vorname
	

	Straße
	

	PLZ, Ort
	

	Email

(unbedingt erforderlich)
	

	Telefon/Fax
	

	Geburtsjahr
	

	Konto-Nummer
	

	Bankleitzahl
	

	Bank-Name
	

	IBAN-Nummer
	

	Swift-Nummer
	


Ab dem 01.01.2014 wird der Mitgliedsbeitrag monatlich per SEPA-Lastschrift eingezogen.

Die Gläubiger-ID des MUED. e. V. lautet: DEGGZZZ00000256898.

Datum, Unterschrift (nur erforderlich bei postalischer oder Fax-Zusendung)
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