
                            Beitrittserklärung  

 

Hiermit erkläre ich, dass ich  

 

Vor- und Zuname ……………………………………………………… 

Geburtsdatum……………………………………………… 

PLZ und Ort………………………………………………… 

Straße/Gasse………………………………………………………. 

E-Mail…………………………………………………Telefon………………………………  

 

ab Unterfertigung der Erklärung dem 

Verein zur Förderung der Burg & Oper Gars am Kamp 

3571 Gars am Kamp, Schillerstraße 163   ZVR-Zahl 761167806   

als Mitglied beitreten möchte. 

Meine Beitrittserklärung bezieht sich auf folgende Mitgliedschaft: 

• O  Freundin/ Freund: € 52,- pro Jahr (das entspricht €1,00 pro Woche) 

• O  Förderin/ Förderer: € 365,- pro Jahr (das entspricht €1,00 pro Tag) 

Die Mitgliedschaft verlängert sich jährlich, soweit sie nicht bis 31.10. des 
laufenden Jahres schriftlich (Mail oder Post) gekündigt wird, wobei die 
Kündigung 2 Monate vor diesem Termin zu erfolgen hat.   
 

Den Mitgliedsbeitrag überweise ich ehestens auf folgendes Konto  

Kontoinhaber: Verein zur Förderung der Burg & Oper Gars 

IBAN AT67 2022 1072 0002 9630 BIC SPHNAT 21XXX9 

 

Des Weiteren erkläre ich mich einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten 
gemäß den geltenden Datenschutzbestimmungen, die auf der Homepage des Vereines 
(www.gars.at/Verein_zur_Foerderung_der_Burg_Oper_Burg_Gars_am _Kamp) jederzeit 

einsehbar sind, verwendet werden können. 

 

 

Datum……………………………………. Unterschrift…………………………………  

 

 

Bitte ausfüllen und per Mail an foerderverein@operburggars.at senden, per Post an 
obige Adresse schicken oder im Kartenbüro der Oper BURG GARS abgeben ( wird 
weitergeleitet)  

http://www.gars.at/Verein_zur_Foerderung_der_Burg_Oper_Burg_Gars_am
mailto:foerderverein@operburggars.at

