
Beitrittserklärung
An den Vorstand des Volleyball Club Angermünde e.V.

Betr. 1.  Antrag auf Mitgliedschaft
2.  Einzugsermächtigung

Sehr geehrte Sportfreunde, hiermit beantrage ich meine

1. Aufnahme als Mitglied des Volleyball Club Angermünde. Ich erkenne die Satzung 
und Ordnungen des Vereins an.

2. Für den Fall meiner Aufnahme als Mitglied ermächtige ich Sie widerruflich, die 
von mir zu entrichtenden Beitragszahlungen künftig bei Fälligkeit zu Lasten 
meines nachgenannten Girokontos (nicht Sparkontos) per Lastschrift einzuziehen. 
Wenn mein Konto nicht die erforderliche Deckung aufweist, besteht seitens des 
kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. 

.................................................     ..........................................
(Bank, Sparkasse, Postgiroamt) (Bankleitzahl)
  
................................................. ..........................................
(Kontonummer) (Kontoinhaber)
*) Falls keine Einzugsermächtigung erteilt werden soll, den Absatz 2 bitte durchstreichen.

Mein Name und meine Anschrift lauten:

..................................................................... .................................
(Name, Vorname) (Geburtsdatum)

..................................................................... ..........................................................
(Straße, Hausnummer) (Beitragsgruppe lt. Beitragsordnung)

..................................................................... .....................................................
(Postleitzahl, Wohnort) (email - Adresse)

.....................................................................
(Telefon)

..................................................................... ..........................................  
(Ort, Datum) (Unterschrift)

Bei Minderjährigen: Unterschrift der Personensorgeberechtigten erforderlich:
Dem obigen Aufnahmeantrag und der Einzugsermächtigung stimmen wir zu.

.............................................. ..............................   ...............................
(Ort, Datum) (Unterschrift) (Unterschrift)


