
E i n t r i t t s e r k l ä r u n g

Hiermit erkläre ich zum 2 0 1 2

meinen Eintritt in den FC-Eisdorf von 1950 e.V.

 Name:

 Vorname:

 Strasse:

 PLZ/Ort:

 geb. am:

Ermächtigung zum Einzug der Mitgliedsbeiträge

Hiermit ermächtige ich den FC-Eisdorf von meinem KontoHiermit ermächtige ich den FC-Eisdorf von meinem Konto

 Konto-Nr.

 Bank

 BLZ

 Kontoinhaber

den fälligen Mitgliedsbeitrag einzuziehen.

ja nein

Antrag auf Familienbeitrag (mind. 1 Erw. + 1 Kind)

- nur ausfüllen, wenn "ja" angekreuzt ist -

Von meiner Familie sind bereits folgende Personen Mitglied  im FC Eisdorf.

 Name  Vormane  Geb.Datum

Ort, Datum UnterschriftOrt, Datum Unterschrift

(bei Minderjährigen des gesetzl. Vertreters)

 Jahresbeiträge: Erwachsene € 60,00; Kinder - 13 J.  € 30,00, Jugendliche 14-18 € 45,00; Familienbeitrag € 84,00


