4 "\ Sportverein Fleischwangen e.V.

) Bachstr. 70
> 88373 Fleischwangen
www.sv-fleischwangen.de

Beitrittserklarung

Hiermit erkldre ich meinen Beitritt zum SV Fleischwangen e.V.

Name: Vorname:

Strale:; PLZ: Ort:
Telefon: E-Mail:
Geburtsdatum: Beruf:

(Datum, Ort) (Unterschrift)

Grundlage der Mitgliedschaft ist unsere Satzung vom 17.01.2008.

Jahresbeitrag
[J Erwachsene ab 18 Jahre 40,-- Euro
[ Kinder und Jugendliche bis 17 Jahre 35,-- Euro

[] Familienbeitrag (einschlieRlich aller Kinder bis 17 Jahre)* 75,-- Euro

SEPA — Lastschriftmandat

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE14 6509 2200 0039 2050 02
Mandatsreferenz: wird separat mitgeteilt
Beitragszahlung: im Beitrittsmonat, danach jahrlich zum 31.03.

Ich ermdchtige (Wir ermdchtigen) den SV Fleischwangen e.V. Zahlungen von meinem
(unserem) Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

Zugleich weise ich mein (weisen wir unser) Kreditinstitut an, die vom SV Fleischwangen e.V.
auf mein (unser) Konto gezogenen Lastschriften einzul6sen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

IBAN: DE

BIC:

Kreditinstitut:

(Ort, Datum) (Unterschrift)


http://www.sv-fleischwangen.de/

Sportverein Fleischwangen e.V.

Bachstr. 70

88373 Fleischwangen
www.sv-fleischwangen.de

*Weitere Familienmitglieder sind unter dem Familienbeitrag zu fiihren:

Vorname:

Vorname:

Vorname:

Vorname:

Vorname:

Geb. Datum:

Geb. Datum:

Geb. Datum:

Geb. Datum:

Geb. Datum:

Die Jugendlichen werden mit 18 Jahren auf obige Kontonummer umgestellt, wenn keine

andere Weisung erteilt wird.

Kassierer:

Riidiger Jahn
Bachstr. 42/1

88373 Fleischwangen


http://www.sv-fleischwangen.de/

