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Beitrittserklärung

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt als passives Mitglied des Turn- und Sportverein Sankt Peter-Ording  

Eintrittsdatum

:

Name, Vorname
:

Geburtsdatum

:

Beruf


:

Anschrift

:

Telefon

:

Telefax

:

E-Mail


:

Unterschrift des Beitretenden 

:


Der Mitgliedsbeitrag für passive Mitglieder beträgt 15,00 Euro pro Jahr

Abrufermächtigung

Da die Barzahlung bzw. Überweisung nicht möglich ist, ermächtige ich hiermit den jeweiligen Vorstandsvertreter, vertreten durch den Kassenwart des TSV Sankt Peter-Ording, den jährlichen Beitrag durch Lastschriftverfahren einzuziehen.


Abrufzeitraum



:  Januar 

Kontoinhaber                                     :

Kontonummer



:

Bankleitzahl



:

Name der Bank


:

Sankt Peter-Ording, den

:


Unterschrift des Kontoinhabers 
:


Kassenwart: Birgit Stecher-Schulz, Fasanenweg 39, 25826 St. Peter-Ording (04863) 1812
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