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Postbus 154

1440 AD Purmerend

OPGAVEFORMULIER VRIENDENPAS

Ondergetekende geeft tot wederopzegging toestemming aan Stichting Filmhuis Purmerend om één keer per jaar, in augustus, de bijdrage (€ 15,00) voor de vriendenpas van zijn / haar rekening af te schrijven. 

( vriendenpas geldig van september tot september)

Eerste vriendenpas

Naam : ____________________________________________________________________________________

Adres : ____________________________________________________________________________________

Postcode: _________________ Woonplaats : ____________________________________________________

Telefoonnummer: ___________________________________________________________________________

Bank / Girorekening: ________________________________________________________________________

Handtekening: ____________________________________________________ _________________________

Voor de tweede vriendenpas op hetzelfde adres

Ondergetekende geeft tot wederopzegging toestemming aan Stichting Filmhuis Purmerend om één keer per jaar, in augustus, de bijdrage (€ 10,00) voor de vriendenpas van zijn / haar rekening af te schrijven. 

( vriendenpas geldig van september tot september)

Tweede vriendenpas

Naam : ______________________________________________________________________________________

Adres : ______________________________________________________________________________________

Postcode: _________________ Woonplaats : _____________________________________________________

Bank / Girorekening: __________________________________________________________________________

Handtekening: _______________________________________________________________________________
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