VIB Rot-Weil 1969 Petterweil e.V.

BEITRITTSERKLARUNG

Der Unterzeichner erklart hiermit seinen Beitritt als Mitglied im VfB Rot-Weil§ 1969 Petterweil e. V.

Vorname Name:

StraRe: : PLZ Ort:
Geburtsdatum: Telefon privat/gesch.:
Email: . Telefon mobil:
Jahresbeitrag: O Senioren .........veeeeeeeececereeeeennen. 80 €
O Kinder/Jugendliche bis 18 Jahre 60 €
O RENINET vttt 50 €
O Familien (ab 2 Personen) .............. 100 € (Kinder/Jugendliche)

Grundlage der Mitgliedschaft ist unsere Satzung vom 16.12.2014.

O Ich bin damit einverstanden. dass mein Name im Internet verdffentlicht wird.

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjdhrigen der/die gesetzlichen Vertreter)

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Die Entrichtung des Mitgliedsbeitrages erfolgt durch Bankeinzug regelmaRig zum 01.03. jeden Jahres.
Der erstmalige Einzug des Mitgliedsbeitrages erfolgt unmittelbar nach der Anmeldung und wird anteilig
entsprechend dem verbleibenden Zeitraum des laufenden Kalenderjahres berechnet.

Zahlungsempfadnger: VfB Rot-Weill 1969 Petterweil e.V.  SEPA-ID:  DE07ZZZ00001081490
Mandatsreferenz: (wird separat erstellt)

SEPA-Lastschriftmandat: Ich erméchtige den VfB Rot-WeilR 1969 Petterweil e.V., Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom VfB Rot-Weil} 1969
Petterweil e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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.

Vorname Name:

(Kontoinhaber)
Strale: ‘ PLZ Ort:
IBAN:
BIC:
Ort, Datum Unterschrift
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