Sievershager Sportverein 1950 e.V.
Allershager StralRe 1a, 18069 Lambrechtshagen,
www.sievershaeger-sv.de Mail: ssv.1950@gmx.de

Aufnahmeantrag D Forderndes Mitglied D

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in den Sievershager SV und bitte um
Aufnahme in folgende Abteilung(en)

Fulball I:I Tischtennis

L]
JugendfulRball D Kindersport D

Name Vorname Geb.-Datum
PLZ Wohnort Strafl3e Nr.
Tatigkeit Telefon
E-Mail

Die Satzung und die Beitragsordnung des Sievershager SV 1950 erkenne ich
hiermit an.

Ort Datum Unterschrift (bei Minderj. Gesetzlicher Vertreter)

Einzugsermachtigung

Ich erméachtige den Sievershager SV 1950, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen (Glaubiger-ID: DE182Z200000819877). Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die vom Sievershager SV 1950 auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Hiermit erméachtige ich den Sievershager SV 1950 widerruflich, die zu entrichtenden Beitrage

Vierteljahrlich []

per Lastschrift einzuziehen.

IBAN BIC Kreditinstitut Kontoinhaber

Ort Datum Unterschrift des Kontoinhaber
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