Sportvereinigung Schapbach e. V.

Seit 1926
Turnen *** FuBball *** Leichtathletik *** Gymnastik

Vereinsmitglied Sportart

AKTIV Turnen

PASSIV FuBball
Leichtathletik
Gymnastik

Zutreffendes bitte ankreuzen
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Name, Vorname

StralRe, Wohnort

Geb.-Datum, Eintrittsjahr
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Aus meiner Familie sind bereits Mitglied im Verein:

Name Geburtsdatum Sportart
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Sonstiges |
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BANKEINZUGSERMACHTIGUNG

Hiermit erméachtige(n) ich/wir Sie widerruflich, die von mir/uns zu entrichtenden Zahlungen wegen
(Verpflichtungsgrund, evtl. Betragsbegrenzung)

Mitgliedsbeitrag

bei Félligkeit zu Lasten meines/unseres Girokontos
Nr. bei (Name des Kreditinstituts)
Bankleitzahl

durch Lastschrift einzuziehen.
Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des Kreditinstituts
(s. 0.) keine Verpflichtung zur Einlésung. Teileinlésungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.

Name, Vorname

Bad Rippoldsau-Schapbach,

Ort, Datum Unterschrift
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