BEITRITTSERKLARUNG

/ \SV WINNWEILER 1910 e.V.

Ich / Wir erkldre(n) hiermit den Beitritt zum ASV Winnweiler 1910 e.V.
Am Rauhen Weg 10, 67722 Winnweiler
Eintrittsdatum: Glaubiger-ID: DE73ZZZ00000997076

Mandatsreferenz:
(wird vom Verein ausgefiillt)

Vorname / Name:

Strasse / Hausnummer:
PLZ / Ort:
Geburtsdatum:

Email - Adresse:

Beitrdge - jdhrlich:

Familienbeitrag (1 Kind) 108 Euro Jugendlicher 66 Euro
Familienbeitrag ( ab 2. Kind) 126 Euro aktives Mitglied 78 Euro
Rentner / passives Mitglied 66 Euro

Der Beitrag soll I:ljdhrlich eingezogen werden.

[ ]halbjahriich

Die Beitragszahlung erfolgt bargeldlos durch Bankeinzugsverfahren.

Der Jahresbeitrag wird am O1. Februar eingezogen, der Halbjahresbeitrag am 01. Februar und am 01. August.

Einzugsermdchtigung

Zahlungspflichtiger:

Anschrift des Zahlungspflichtigen:

Ich ermdchtige den ASV Winnweiler e.V., die Beitrdge zu den angegebenen Terminen von
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

Konto-Nr. / IBAN:

Bank / BIC:

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom ASV Winnweiler e.V. auf mein Konto
gezogene Lastschrift einzulgsen.

Unterschrift des Zahlungspflichtigen "~ Dafum
Name der aufzunehmenden Familienangehérigen Geburtsdatum
1.
2.
3.
4

Ich habe zur Kenntnis genommen, dass eine Kiindigung der Mitgliedschaft nur schriftlich
6 Wochen zum Halbjahresende (30.06. / 31.12.) erfolgen kann.

Unterschrift



