Eintrittserklarung

Unter Anerkennung der Vereinssatzung beantrage(n) ich (wir) die Aufnahme als Mitglied in dem SV Beckdorf von
1924 e.V. Bei Antragen von Jugendlichen ist die Unterschrift des gesetzlichen Vertreters erforderlich.

1. Name: Vorname:
Geb.-Dat: Beruf:
Adresse:

Telefon: Sparte:
2. Name: Vorname:
Geb.-Dat: Beruf:
Adresse:

Telefon: Sparte:
Datum:

Unterschrift Antragsteller bzw. gesetzl. Vertreter

Vereinsbeitrage

Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre monatlich 6.00€
Erwachsene monatlich 12.00€
Familienbeitrag monatlich 18.00€

SEPA-Einzugsermachtigung
Hiermit ermachtige ich den SV Beckdorf (Glaubiger-ID-NR: DE90ZZZ00000307294),
den von mir zu zahlenden Beitrag bis auf Widerruf bei Falligkeit von meinem Konto
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BIC: | | | | | | | | | | | | (8 oder 11 Stellen)
bei der mittels Lastschrift einzuziehen.

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.

Ort, Datum Unterschrift

Mehr Infos online unter www.svbeckdorf.de




