MITGLIEDSANTRAG

Ich erklare meinen Eintritt in den
FSV Neunkirchen-Seelscheid 1926 e.V. Datum

Bereich I:l Jugend* I:l Senioren* I:l Gymnastik |:| Inaktiv

Name Vorname
Geburtsdatum Geburtsort
StraBe/Nr.

PLZ/Ort

Telefon Mobil

E-Mail (evtl. der gesetzl. Vertreter)

Ort, Datum Unterschrift

WICHTIG: Bei Minderjahrigen ist die Zustimmung der gesetzlichen Vertreter erforderlich.

Ort, Datum Unterschrift gesetzliche Vertreter

. . . Wenn JA, dann bitte Familienmitglieder
2 ,
Familienbeitrag? |:| Ja oder |:| Nein auf einem gesonderten Blatt angeben.

*Aufnahmegebiihr fir die Anmeldung zum Spielbetrieb:
Senioren 20,00 EUR / Jugend 10,00 EUR (bei Anmeldung in bar zu entrichten).
Klindigungen sind ausschlie3lich an den geschaftsflhrenden Vorstand zu richten.

EINZUGSERMACHTIGUNG
Das SEPA-Lastschriftmandat steht auf Seite 2.

FSV Schwarz-Weif
Neunkirchen-Seelscheid 1926 e.V. www.fsv-nks.de



EINZUGSERMACHTIGUNG

SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE84ZZZ00000436897
Mandatsreferenz: Meine Mitgliedsnummer erscheint bei Abbuchung.

Ich erméachtige den FSV Neunkirchen-Seelscheid 1926 e.V. den gemal Homepage jeweils gultigen
Mitgliedsbeitrag jahrlich / halbjahrlich* von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
* Beitragszahlung (bitte ankreuzen): [ ] j&hrlich  [] halbjahrlich

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom FSV Neunkirchen-Seelscheid auf mein Konto
gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

IBAN

BIC Kreditinstitut:

Wenn das Konto nicht die erforderliche Deckung aufweist, besteht seitens des Kreditinstitutes keine

Verpflichtung zur Einldsung. Vor Abbuchung gewahrleiste ich die erforderliche Deckung auf meinem
Konto. Die bei einer evtl. Ricklastschrift entstandenen Kosten schulde ich dem Verein zusatzlich zum
Mitgliedsbeitrag.

Name Wohnort Unterschrift

FSV Schwarz-Weif
Neunkirchen-Seelscheid 1926 e.V. www.fsv-nks.de
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