Eintrittserklarung VfL Leiferde von 1924 e.V.

Persdnliche Daten

Vor- und Nachname

StraRe und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Geburtsdatum

Krankenkasse

Erziehungsberechtigte
Vor- und Nachname

Angaben zur Mitgliedschaft

Eintrittsdatum

Sparte

Halbjahrlicher Mitgliedsbeitrag:
e FErwachsene: 72,00 Euro
e Jugend, Schiler, Studenten:
45,00 Euro
e Passive: 30,00 Euro

Einmalige Aufnahmegebuhr: 15,00 Euro

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den VfL Leiferde von 1924 e.V., BahnhofstralRe 15b,
38124 Braunschweig. Die gulltige Vereinssatzung erkenne ich mit meiner Unterschrift an.

Der Austritt aus dem Verein (Kiindigung) kann zum Ende eines Vierteljahres unter
Einhaltung einer Kiindigungsfrist von 6 Wochen schriftlich erklart werden.

Ort und Datum Unterschrift

Unterschrift gesetzl. Vertreter
SEPA-Lastschriftmandat

Vor- und Nachname (Kontoinhaber)

IBAN

BIC

Der Mitgliedsbeitrag wird rickwirkend zum Ende eines Halbjahres eingezogen.

Ich ermachtige den Zahlungsempfanger ViL Leiferde von 1924 e.V. Zahlungen mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
Zahlungsempfanger VfL Leiferde von 1924 e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldésen.

Ort und Datum Unterschrift (Kontoinhaber)



