
  

Förderverein Trampolinturnen Grasdorf e. V.

 
 
Beitrittserklärung:  
 
 
Hiermit trete ich in dem Förderverein
 
 
Name:   
 
Straße:   
 
Tel.:  
 
Name des Kindes/der Kinder:  
 
Bitte ankreuzen: 
 

� Bitte ziehen Sie meinen Jahresb
 
 
 
___________________________________
Ort, Datum   
 
 
 
 
SEPA-Lastschriftmandat  
 
 
Ich ermächtige den Förderverein Trampolinturnen Grasdorf e. V.
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
Hinweis : Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gel
vereinbarten Bedingungen. 
 
IBAN: _________________________________
 
Name und Sitz der Bank:  
 
Kontoinhaber:   
 
 
 
___________________________________
Ort, Datum   

 
örderverein Trampolinturnen Grasdorf e. V., Peterskamp 28, 30880 Laatzen

 
 

Förderverein Trampolinturnen Grasdorf e. V. bei 

 Vorname:  

 PLZ Ort:  

 E-Mail:  

 

Sie meinen Jahresbeitrag (zurzeit 24,00 €) jährlich ein. 

___________________________________       ___________________________________
(Unterschrift) 

ermächtige den Förderverein Trampolinturnen Grasdorf e. V., Zahlungen von meinem
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von
gezogenen Lastschriften einzulösen.  

innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem

_______________ BIC: ___________________

    

    

___________________________________       ___________________________________
(Unterschrift) 

Peterskamp 28, 30880 Laatzen 

 

 

 

 

 

___________________________________ 

n von meinem Konto 
Kreditinstitut an, die von auf mein Konto 

innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
ten dabei die mit meinem Kreditinstitut 

______________________________ 

___________________________________ 


