SPORT-CLUB 1919 BIRLENBACH e.V.

VORSITZENDER: WOLGANG MERZ, FRIEDRICHSTRARE 32, 65626 BIRLENBACH
TELEFON 06432/801584
E-MAIL: SCBIRLENBACH@GMX.DE

Beitrittserklarunag

Hiermit erklare ich meine Mitgliedschaft im Sport-Club 1919 Birlenbach e.V.

ab dem

(Datum)

(Familienname) (Vorname) (Geburtsdatum)

(PLZ) (Wohnort) (StralBe) (Tel.-Nr.)

Ich verpflichte mich, jeden Wohnortwechsel dem Verein mitzuteilen.

(Datum) (Unterschrift, bei
Minderjahrigen ein Erziehungsberechtigter)

Der Vereinsbeitrag ist jeweils jahrlich zu entrichten.

Ich erméchtige hiermit den Sport-Club 1919 Birlenbach widerruflich, den
Jahresbeitrag bei Falligkeit zu Lasten meines Kontos

(genaue Bezeichnung des kontofilhrenden Kreditinstituts)

durch Lastschrift einzuziehen
Eine Anderung meiner Bankverbindung werde ich sofort dem Verein anzeigen.

(Unterschrift des Kontoinhabers)

Bitte senden Sie den Antrag an folgende Adresse:

Sport-Club 1919 Birlenbach e.V.
FriedrichstraRe 32
65626 Birlenbach




