
 
Dauerspenden-Formular  

für den Erhalt des Epfenbacher Museums 
 
 
Firma:  .................................................................................................................................................................... 
  
Straße: .........................................................................     Haus-Nr.: ................................ 
 
PLZ: ..........................  Ort: ............................................................................................... 
. 
Unterschriftsberechtiger:   Name: .........................................................  Vorname : ......................................... 
 
Tel.:  .........................................................       E-Mail: .......................................................................................... 
 

 

Beitragseinzugsermächtigung 
 

Hiermit bestätigen wir, dass der Verein für Heimatpflege Epfenbach e. V. berechtigt ist, den jährlichen 
 

Spendenbetrag in Höhe von :      O 50,- Euro         O 100,- Euro              O 250,- Euro     
               
   oder  
 

                 O  ___________ ,- Euro       in Worten: ____________________________ Euro 
 
 
von unserem Firmenkonto abbuchen zu lassen: 
 
 
Firma:               ........................................................................................................... 
 
IBAN:                ...........................................................................................................  
 
Geldinstitut:     ........................................................................................................... 
 
BIC:                   ........................................................................................................... 
 
Diese Ermächtigung ist jederzeit widerrufbar. 
                                      
 
 
 
 
 .........................................................................               .................................................................................. 
 Datum / Ort                                                                                     Firmenstempel / Unterschrift 

 


