Anmeldung zur
Spielvereinigung 07 Eschwege

Beginn der Mitgliedschaft: ................ 20.

Familienname:............. Vorname:.......c.oovvevvenvennns
Geb. Datum:............... Staatsangehorigkeit:....... .. ..
Berufi...........ooooieni PLZ / Wohnort:........ [l
StraRe / Hausnr.:.......... Tel:... e _....................

Email-Adresse. s8¢ W W F " _ o

Bei der Anmeldung von Minderjéahrigen. Daten des / der Erziehungsberechtigten / Beitragszahler
einsetzen.

Familienname:.................. VOrName:....ooveeeee e annene.

Die Vereinssatzung und die Vereinsordnung erkenne ich in ihrer jeweils glltigen Fassung als
verbindlich an. Mir ist bekannt, dass die vorlaufige Mitgliedschaft mit dem 1. Anmeldemonat
beginnt und eine Kindigung der Mitgliedschaft gleich aus welchem Grund nur zum Ende eines
Kalenderjahres (letztgultiger Poststempel des Einschreibens 15.11. .. ) mdglich ist.

37269 Eschwege, .............
Datum Unterschrift, bei Minderjahrigen des
Erziehungsberechtigten bzw. Vaters/der
Mutter, zugleich im Einverstandnis und
Auftrag des Ehegatten)

ABBUCHUNGSERMACHTIGUNG zum Einzug des Vereinbetrages
(ganzjahrig) auf Dauer der Mitgliedschaft.

absofort/ ...........ovvvinil.
von meinem nachstehenden Giro- bzw. Postscheckkonto:

BLZ: Kontonr.......coooo v,

0T 1
Das Konto lautet: .......ooovivviiiiiiie s

Name des Kontoinhabers

DA UMY et e e e e e
Unterschrift des Kontoinhabers



