1Rad Spart [Hlgeliand @.V.

Aufnahmeantrag und Einzugsermachtigung
@) Einzelmitglied

O Fam|||enm|tg||ed Inkl. Ehepartner und Kinder/Geschwister unter 18 Jahren. Bitte je Person einen
Antrag ausftillen. Der Familenbeitrag ist nur einmal zu bezahlen.
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Hiermit ermachtige ich Rad Sport Higelland e.V., den Jahresbeitrag
in Hohe von (zutreffendes bitte ankreuzen!)

O Erwachsene 50€
O Jugendliche bis einschl. 17 Jahre 25€
O Jugendliche bis einschl. 13 Jahre 12€
O Familienbeitrag 90€

bis auf Widerruf von folgendem Konto abzubuchen:

Kontonummer:

BLZ:

Kontoinhaber
(falls abweichend)

Ich stimme der Speicherung, Verarbeitung und Nutzung meiner
personenbezogenen Daten zu, soweit dies flr Vereins bzw.
Verbandszwecke erforderlich ist.

Die Vereinssatzung erkenne ich an.

Ort, Datum Unterschrift

(bei Minderjahrigen auch Unterschrift der gesetzlichen Vertreter)

Freiherr-von-Harsdorf-Str. 8 | 91174 Spalt-Enderndorf| Germany
tel +49 (0) 9175-2919864 | mobil +49 (0)176-77444487 | mail rsh@xstyles.de



