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Beitrittserklarung
Ich beantrage die Aufnahme in den FuBballverein Lebach

Glaubiger-ID: DE71ZZZ200000171254

Eintrittsdatum:

Name:

Vorname:

Strale:

PLZ / Ort:

Geburtsdatum:

Telefon:

Email-Adresse:

Jahresbeitrag: 60 € Jugendliche / 72 € Erwachsene/ 108
€ Familien

Zahlungsweise:

Bank:

BIC/SWIFT

IBAN:

Kontoinhaber:

Hiermit ermachtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Zah-
lungen bei Falligkeit zu Lasten meines Kontos mittels Lastschrift einzuzie-
hen. Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht
seitens des kontofUhrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlé-
sung.

Lebach, den

Unterschrift / Erziehungsberechtigter
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