Spielmannszug GroBmaischeid 1950 e.V.

GroDmaischeid
1950 e ¥

Beitrittserklarung

Hiermit trete ich/ wir mit sofortiger Wirkung

dem Spielmannszug GroBmaischeid 1950 e.V. bei.

Gleichzeitig erméchtige(n) ich/ wir Sie, die von mir/ uns

zu entrichtenden Zahlungen fiir Mitgliedsbeitrage bei Falligkeit (jahrlich)
zu Lasten meines/unseres nachfolgend aufgefiihrten Kontos

mittels Lastschriftverfahren einzuziehen.

Der Jahresbeitrag betragt: 30,00€

Angaben zum beitragspflichtigen Mitglied:

Name:
Vorname:
StralRe, Nr.:
PLZ, Ort:
Geburtsdatum:
IBAN:

BIC:
Kreditinstitut:

Angaben zu weiteren nicht beitragspflichtigen, aktiven, Familienmitgliedern:

Name:
Vorname:
StralRe, Nr.:
PLZ, Ort:
Geburtsdatum:

Name:
Vornahme:
Stral3e, Nr.:
PLZ, Ort:
Geburtsdatum:

Ort / Datum Unterschrift(en) der/des Zeichnungsberechtigen
Kontoinhaber(s) bzw. der Erziehungsberechtigten

Kinder und Jugendliche sind bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres beitragsfrei!



