Abhonnement-Bestellkarte

Kunden-Nummer (Dieses Feld wird vom Forum ausgefullt)

Ich bestelle ab der Spielzeit 2010/2011 fiir
Person(en) das angekreuzte Abonnement ‘

in der Preisgruppe Name, Vorname ‘
Abonnement Preisgruppe (s. S. 43) Wenn gewlinschte Preisgruppe vergriffen:
O néachsthohere Preisgruppe
TheaterForum a Geburtsdatum O nachstniedere Preisgruppe
O jede andere Preisgruppe moglich
TheaterAbo klein b
StraBe/Nr. Das Abonnement wird flir die ganze Spielzeit abgeschlossen.
TanzForum c Es verlangert sich, wenn nicht eine schriftliche Kindigung
bis spatestens zum Ende der jeweiligen Spielzeit (30. Juni)
KlassikForum 1 d PLZ/Ort vorliegt. Die Abonnement-Bedingungen werden anerkannt.
Bitte verwenden Sie fur lhren Abbuchungsauftrag und bei
KlassikForum 2 Student besonderen Platzwiinschen die Riickseite dieses Formulars.
" " Telefon/Fax
KlassikForumOpen Schiiler
Horizonte E-Mail Ort/Datum, Unterschrift

Abhonnement-Bestellkarte

Einzugsermachtigung*

Kontoinhaber Bank

Konto-Nr. Bankleitzahl

*Ich ermachtige die Stadt Ludwigsburg bis zu meinem schriftlichen Widerruf, den Betrag fir mein Abonnement
im Lastschriftverfahren von oben genanntem Konto abzubuchen.

1
TN WY Markieren sie

Galerie WS gen Bereich,
) in dem Sie

"";::e-:er / Ort/Datum, Unterschrift

sitzen moéchten.



Wahl-Abonnement-Bestellkarte

Ich bestelle ab der Spielzeit 2010/2011 fiir Kunden-Nummer (Dieses Feld wird vom Forum ausgefullt)
Person(en) die eingetragenen
Veranstaltungen Name, Vorname
Wenn gewinschte Preisgruppe vergriffen:
Datum Veranstaltung Preisgruppe (a, b, c, d) O nachsthohere Preisgruppe
(mindestens 6) (s. S. 43) Geburtsdatum O né&chstniedere Preisgruppe

O jede andere Preisgruppe moglich

StraBe/Nr. Das Abonnement wird fiir eine Spielzeit abgeschlossen. Die
Abonnement-Bedingungen werden anerkannt. Bitte verwen-
den Sie fur lhren Abbuchungsauftrag und bei besonderen

PLZ/0rt Platzwiinschen die Ruckseite dieses Formulars.

Telefon/Fax

Ort/Datum, Unterschrift

E-Mail

Wahl-Abhonnement-Bestellkarte

Einzugsermachtigung*

Kontoinhaber Bank

Konto-Nr. Bankleitzahl

*Ich erméachtige die Stadt Ludwigsburg bis zu meinem schriftlichen Widerruf, den Betrag fir mein Abonnement
im Lastschriftverfahren von oben genanntem Konto abzubuchen.
Markieren Sie
den Bereich,
in dem Sie

. ) Ort/Datum, Unterschrift
sitzen moéchten.

" Theater
Foyer




und Familien-Abonnement-Bestellkarte

Ich bestelle ab der Spielzeit 2010/2011 Kunden-Nummer (Dieses Feld wird vom Forum ausgefullt)
fir | | Erwachseneund | | Kids ‘ ‘
das angekreuzte Abonnement in der Preisgruppe LG LD

brei s 43 Wenn gewUlinschte Preisgruppe vergriffen:

reisgruppe (s. S. 43) [0 nachsthohere Preisgruppe

. Geburtsdatum O nichstniedere Prei
Familien-Abonnement a ,nac stniedere .relsgrque -
[ jede andere Preisgruppe moglich

b StraBe/Nr. Das Abonnement wird flr die ganze Spielzeit abgeschlossen.
Es verlangert sich, wenn nicht eine schriftliche Kindigung
bis spatestens zum Ende der jeweiligen Spielzeit (30. Juni)

PLZ/Ort vorliegt. Die Abonnement-Bedingungen werden anerkannt.
Bitte verwenden Sie fur Ihren Abbuchungsauftrag und bei
besonderen Platzwiinschen die Rickseite dieses Formulars.

o

Telefon/Fax

Jugend-Abonnement ‘

E-Mail Ort/Datum, Unterschrift

Jugend- und Familien-Abonnement-Bestellkarte

Einzugsermachtigung*

Kontoinhaber Bank

Konto-Nr. Bankleitzahl

*Ich erméchtige die Stadt Ludwigsburg bis zu meinem schriftlichen Widerruf,
den Betrag fur mein Abonnement im Lastschriftverfahren von oben genanntem Konto abzubuchen.
Markieren Sie
den Bereich,
in dem Sie

Ort/Datum, Unterschrift

A
" The . .
Foyer sitzen mochten.




