Freundeskreis Museum der Stadt Miltenberg e,V

Name des Empféngers

Hauptstr. 169, D-63897 Miltenberg

Anschrift des Zahlungsempféingers

DE5S1ZZZ00000229426

Gléubiger-ldentifikationsnummer

Ich erméichtige /Wir erméichtigen den Zahlungsempfénger, Freundeskreis
Museum der Stadt Miltenberg, Zahlungen von meinem/unserem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein /weisen wir unser
Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfénger, Freundeskreis Museum der
Stadt Miltenberg, auf mein /unser Konto gezogenen Lastschriften
einzulgsen. Hinweis: Ich kann /wir kénnen innerhalb von acht Wochen,
beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/ unserem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
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.............................................. bitte ausfiillen, abtrennen und einsenden oder direkt abgeben
K
SEPA-Lastschriftmandat Jahtlicher Beitrag: €

Wiederkehrende Lastschrift

Musewwn der
Stadt Miltenberg

Telefon: 09371 668504

Konten

Sparkasse Aschaffenburg-Miltenberg

IBAN: DE60 7955 0000 0620 5141 41
Vereinigte Volksbank-Raiffeisenbank eG
IBAN: DE14 5086 3513 0004 8002 90

Zahlungsart

Name des Zahlungspflichtigen {Kontoinhaber)

Anschrift des Zahlungspflichtigen

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 35 Stellen)

BIC

Ort, Datum, Unterschrift



Wir dber uns

Am 29. Marz 1995
haben 60 engagier-
te Personen den
Verein Freundes-
kreis Museum der
Stadt Miltenberg e.V. gegriindet.

Der Freundeskreis hat es sich zur Aufgabe gemacht, die
Museen der Stadt Miltenberg zu unterstitzen und die Mu-

seumsentwicklung zu férdern.

Neben ungezéhlten Arbeitsstunden durch Mitglieder des
Freundeskreises wurde der Aufbau und die Prasentation
besonders des Museums Stadt Miltenberg bisher finanzi-

ell mit weit mehr als 130.000 € unterstitzt.

Damit die Museen leben und von den Mitblrgern der
Stadt, des Umlandes und unseren Gasten angenommen

werden, ist weiterhin Unterstutzung notwendig.

Der Freundeskreis unterstiitzt die Museen

> durch aktive Mitarbeit bei der Ausgestaltung
der Museen.

> durch finanzielle Unterstiitzung beim Ankauf
von Exponaten.

> durch Organisation von Festen.

> durch Unterstiitzung kultureller
Veranstaltungen in den Museen.

> durch Finanzierung und Verkauf von Katalogen,
Broschiiren und Werbematerial.

> durch Mitarbeit beim Kassendienst.

> durch die Pflege des Museumsgartens

Ein Museum braucht Freunde.

Die Museen der Stadt Miltenberg brauchen

Sie !
Helfen Sie mit ...

> durch lhren Beitritt

> durch eine Spende

»  durch Mitarbeit in den Museen

> durch Mitarbeit bei Veranstaltungen

> durch Kassendienst im Museum

- bitte ausfillen, abtrennen und einsenden oder direkt abgeben - - - - - - - - - - oL

Beitrittserkldrung

Firma

Vorname

Name

Freundeskreis

Telefax:

Telefon:

Museum der Stadt Miltenberg

Geschdftsstelle
Hauptstr. 169

e-Mail:

StraBBe

63897 Miltenberg

Ort

PLZ

Ort, Datum, Unterschrift





