Sportanlage & Clubhaus  Postanschrift

Elsterbergweg 40 Deipenbrede 48
Antrag auf Mitgliedschaft | 59269 Beckum-Vellern 59269 Beckum
; ’ E-Mail: info@rwvellern.de

Website: www.rwvellern.de

Vorname

Geburtsdatum Geschlecht [ mannlich 1 weiblich

StralBe, Nr.

PLZ

Telefon

S\YEN

Hiermit beantrage ich eine [ aktive / [1 passive Mitgliedschaft und mdchte folgende Vereinssparte belegen:

[] FuBball (] Tennis [l Volleyball [] Aerobic [] Turnen

(Die Hohe der Beitrage kénnen der Anlage entnommen werden)

Hiermit erkenne ich die Satzung des Vereins an. Der Austritt erfolgt laut Satzung durch schriftliche Anzeige an den
Vorstand und ist zum Ende des Jahres unter Einhaltung einer Kiindigungsfrist von einem Monat zuldssig. Die
nachstehenden Informationspflichten nach Art. 13 & 14 DSGVO habe ich/haben wir erhalten und akzeptieren
diese.

Hinweis: Eine einmalige Bearbeitungsgebihr von 20,00 € wird mit dem ersten Beitrag nach Antragsstellung
eingezogen. Beitragszahlungen sind nur mittels Lastschrift moglich.

Ort Datum Unterschrift Antragssteller/in
(bei Minderjahrigen die gesetzlichen Vertreter)

Gehoren weitere Familienmitglieder dem Verein an? Uja U nein
Wenn ja, welche?

Vorname Geburtsdatum

SEPA-Lastschriftmandat
Zahlungsempfanger:
SV 62 Rot-Weiss Vellern e. V ¢ Elsterbergweg 40 « 59269 Beckum-Vellern « Glaubiger-Identifikationsnummer DD90ZZZ00000362875

Hiermit erméchtige ich den o. g. Zahlungsempfanger Zahlungen von meinem unten genannten Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger auf mein Konto gezogene Lastschrift
einzuldsen. Im Falle einer Rucklastschrift trage ich die entstehenden Geblhren des Kreditinstituts.
Hinweis: Sie konnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die zwischen lhnen und Ihrem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Ich wiinsche den Beitragseinzug D jahrlich (am 01.03.) D 1/2 jahrlich (am 01.03. & 01.09.)

Kontoinhaber/in
Kreditinstitut

IBAN RN
BIC

Ort Datum Unterschrift Kontoinhaber/in



