ANMELDUNG ZUR MITGLIEDSCHAET . Ermachtigung zum Einzug von

IM BOXER-KLUR E.V. . Forderungen durch Lastschriften

Name und Anschrift des Kontoinhabers

HerrOd FrauO tlame und Ancol
Vorname Geburtstag o Vername
3 Name
Name _
j Mitgliedsnummer
StraBe § StraBle, Hausnummer
PLZ ort L : : Postleitzahl [ on

Eintritt in Gruppe ;

An Zahlungsempféanger

- . - | Jugendliche
Hauptmitglied O Familienmitglied O " (| ; BOXER-KLUB E.V
| bis18 Jahre k -V
Bei Familienmitgliedschaft Namen/Mitgliedsnummer des § Ve‘llder?er StraBe 66, 81241 Miinchen
G Glaubiger-ID: DE 09B0OX00000124743
. . e
Hauptmitgliedes angeben E
& Einzugsermichtigung
4 Hiermit erméchtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Zahlungen
: bei Falligkeit zu Lasten meines Girokontos durch Lastschrift einzuziehen.
Waren Sie schon Mitglied eines hundesportlichen Vereins: “ [ Wiederkehrende Zahlungen
NeinO JaO In welchem i [BAN
von wann bis wann |
Ich erkldre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum BOXER-KLUB !
E.V. Sitz Munchen und erkenne dessen Satzung und Ordnung an. : BIC
Bitte erteilen Sie mit nebenstehender Einzugsermachtigung die
Genenmigung Zum Einzug des Beitrages. : Bei nicht ausreichender Deckung besteht seitens des kontofiihrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlg-
sung. Gebiihren, die durch fehlgeschlagenen Einzug von den Kreditinstituten erhoben werden, gehen zu Lasten
des Zahlungspflichtigen. Teileiniésungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.
Ort, Datum
ort Datum eigenhandige Unterschrift
Unterschrift Kontoinhaber: Unterschrift(en)

Unterschrift des gesetzlichen Vertreters bei Jugendlichen




	Eintritt in Gruppe: 
	ChkBox1: Off
	ChkBox2: Off
	Vorname (Mitglied): 
	Geburtstag (Mitglied): 
	Straße (Mitglied): 
	PLZ (Mitglied): 
	Ort (Mitglied): 
	ChkBox3: Off
	ChkBox4: Off
	ChkBox5: Off
	Hauptmitglied: 
	Hundesportverein: 
	Zeitraum angeben: 
	Datum Mitgliedsantrag: 
	ChkBox6: Off
	ChkBox7: Off
	ChkBox9: Off
	ChkBox10: Off
	Vorname (Kontoninhaber): 
	Name (Kontoninhaber): 
	Mitgliedsnummer (Kontoninhaber): 
	Straße (Kontoninhaber): 
	Ort (Kontoinhaber): 
	ChkBox11: Off
	PLZ (Kontoinhaber): 
	IBAN: 
	BIC: 
	Ort, Datum (Kontoinhaber): 
	Ort  (Mitglied): 
	Name (Mitglied): 


