Bitte zuriicksenden an: Christoph Stemper
Jenny-Stern-StralRe 6-8
74564 Crailsheim
zahnarzt.stemper@gmx.de

Forderverein
Fechten in
Kinzelsau e.V.

Ja, ich mochte Mitglied werden im Forderverein Fechten in Kiinzelsau e.V.

Mitgliedsantrag (bitte pro Mitglied ein Formular)

Name

Vorname

Stralle, Hausnummer

PLZ, Wohnort

Geburtsdatum

Telefon-Nr.

E-Mail

Mitgliedsbeitrage (stand: 07.07.2014)

Berechnungsarten Mindestbeitrag jahrlich in €
Privatperson 20 €
Juristische Person (Firmen) 100 €
Familien* 30 €

*Familien: Eltern und deren Kinder, die nicht dem Fechtclub angehéren.

Der Mitgliedsbeitrag in Hohe von Euro kann von meinem Konto bis auf
Widerruf eingezogen werden.

Hinweise:

Durch seine/ihre Unterschrift erklart der Antragsteller, stellvertretend bei unter 18jahrigen fiir ihn der/die Erziehungsberechtigte/n, seinen Beitritt
und verpflichtet sich zur Einhaltung der Satzung und Ordnungen, insbesondere zur plnktlichen Bezahlung des Vereinsbeitrages und
Unterstiitzung der Vereinsziele. Ein Nichtbezahlen des Beitrages hat nach zwei erfolglosen Mahnungen den Ausschluss aus dem Verein zur
Folge. Anderungen beziiglich der Adress- oder Kontodaten sind dem Verein unverziiglich mitzuteilen.

SEPA-Lastschriftmandat:

Zum Einzug der Mitgliedsbeitrage wird mit dem Zahler ein SEPA-Lastschriftmandat abgeschlossen. Der Beitragseinzug erfolgt zu den unter
Einzugstermine genannten Falligkeiten.

Gebiihren:

Alle im Zusammenhang einer Rucklastschrift jedweder Art entstehenden Gebiihren sind vom Zahler zu tragen. Die Erinnerung an evtl.
Auflenstande ist kostenfrei, fir nachfolgende Mahnungen werden weitere GebUlhren seitens des Vereins erhoben.

Datenspeicherung:

Das Mitglied und der Zahlungspflichtige sind damit einverstanden, dass ihre Daten fiir Vereinszwecke per EDV gespeichert werden. Der Verein
wird die Daten ausschlieflich im Rahmen der Vereinsverwaltung verwenden und nicht an Dritte weitergeben.

Unterschrift Mitgliedsantrag:

(Bei Minderjahrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten)

Datum: Unterschrift:




Bitte zuriicksenden an: Christoph Stemper
Jenny-Stern-StralRe 6-8
74564 Crailsheim
zahnarzt.stemper@gmx.de

Anlage zum Mitgliedsantrag von:

SEPA-Lastschriftmandat fur SEPA-Basis-Lastschriftverfahren - Wiederkehrende Zahlung

Name und Anschrift des Zahlungsempféangers (Glaubiger)

Forderverein Fechten in Kiinzelsau e.V. Glaubiger-ldentifikationsnummer:

Mandatsreferenz-Nr.:

Ich/Wir erméachtige(n) den Férderverein Fechten in Kiinzelsau e.V., Zahlungen von meinem/unseren Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom Férderverein
Fechten in Kiinzelsau e.V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Angaben Kontoinhaber:

Name

Vorname

StralRe, Haus-Nr.

PLZ, Wohnort

Telefon-Nr.

E-Mail

IBAN: DE

BIC:

, den Unterschrift:

(alle Informationen notwendig. Bei fehlenden Angaben wird der Antrag bis zur Vollstandigkeit zuriickgewiesen)




