Kirchweihburschen Uttenreuth

Beitrittserklarung

U Ordentliches Mitglied

U Passives Mitglied

Beitrittsdatum: Tel.Nr.
Name: Vorname:
Beruf: Geb. Datum:
PLZ, Wohnort: Strasse:
E-Mail Mobil:
Uttenreuth, den Unterschrift:

Jahresbeitrag: 20,00 €

Beitrdge werden im SEPA-Basis-Lastschriftverfahren abgerechnet. (Bitte SEPA-Laschrift-
Mandat/Einzugserméchtigung ausfillen. Vielen Dank!)

Unterschrift des 1. Vorsitzenden

SEPA-Lastschrift-Mandat/Einzugsermachtigung

Glaubiger-ldentifikationsnummer DE52Z2700000140459
Mandatsreferenz: Ihre Mitgliedsnummer

Ich erméachtige die Kirchweihburschen Uttenreuth, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von den Kirchweihburschen Uttenreuth auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen , beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.
Es gelten hierbei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

(Vorname und Name des Kontoinhabers (wenn nicht mit Beitretenden identisch)

Kontonummer: IBAN (22 stellig):

Name der Bank: Bankleitzahl: BIC:

.den
Ort Datum Unterschrift des Kontoinhabers




