Forderverein des SV Eintracht Ilhlow e.V.

AUFNAHME-ANTRAG

Vorname:

Name:

Stral3e:

PLZ:

Ort:

weitere Familienmitglieder:

geb. am:

Vorname:

Tel. Nr.:

Vorname:

E-mail:

Vorname:

Ich beantrage ab dem

die Mitgliedschaft beim Férderverein des SV Eintracht lhiow.

Ich ermachtige den Forderverein des SV Eintracht Ilhlow e.V. einen

Monatsbeitrag von:

(ankreuzen)

(ankreuzen)

4,50

€ pro Person

€ pro Person

mittels Lastschrift (siehe Ruckseite) jahrlich einzuziehen.

Datum:

unterschritt:

(Bei Jugendlichen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)

Ich erkenne die Satzungen des Férderverein des SV Eintracht Ihlow an und nehme an allen Rechten und Pflichten
der Mitglieder teil. Der Austritt kann unter Einhaltung einer Frist von einem Monat zum 31.12. schriftlich gegentiber dem
Vorstand erklart werden. Meine Beitrdge werden per SEPA-Lastschrift am 15.01 eines Jahres vom angegebenen Konto

abgebucht.

- bitte wenden -



SEPA-BASIS-Lastschriftmandat

Name und Anschrift des Zahlungsempféngers (Glaubiger)

Forderverein des
SV Eintracht Ihlow e.V.
Norderwieke 8

26632 Ihlow

Glaubiger-ldentifikationsnummer

DE21Z2Z2200002311489

Mandatsreferenz (wird spater befiillt)

SEPA-Basis-Lastschriftmandat

Ich/Wir erméchtige(n) den

Forderverein des SV Eintracht Ihlow

Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom

Forderverein des SV Eintracht Ihlow

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

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

Kontoinhaber /Zahlungspflichtiger (Vorname, Name, StraBe, Hausnummer, PLZ, Ort)

IBAN BIC (optional)
Kontonummer BLZ
Ort, Datum Unterschrift (Zahlungspflichtiger)

Sollten sich Ihre Adress- oder Kontodaten andern, bitten wir Sie hoflichst die aktuellen Daten dem Vorstand

des Fordervereines mitzuteilen.




