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Au fn ah mean trag TSV Altenhagen 03 und SpVg. Heepen

Ich erklare hiermit zum meinen Eintritt in den Forderkreis
Nachwuchsarbeit fiir Handball des TSV Altenhagen 03 und der SpVg. Heepen.

Personliche Daten:

Vorname Name
StraBe PLZ/ Ort
Geburtsdatum Tel.
E-mail

Ich bin damit einverstanden, dass der Forderkreis alle personenbezogenen Daten, die im Zusammen-
hang mit meiner Mitgliedschaft stehen, ausschlieBlich fiir interne Zwecke speichert.
Widerrufsrecht: Diese Einwilligung kann jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft per E-Mail

an den |. Vorsitzenden Volker Wéstenfeld (v.woestenfeld@ | 23plakat.de) widerrufen werden.

Die Beitragspflicht beginnt mit dem Tag der Anmeldung. Die Kiindigung ist unter Einhaltung einer
Frist von | Monat zum Jahresende in schriftlicher Form méglich. Die Vereinssatzung wird hiermit
anerkannt. Sie ist beim Vorstand einsehbar. Der Vereinsbeitrag betrigt mindestens 2,50 €/Monat
und ist als Jahresbetrag im |. Quartal des Jahres durch Lastschrift vom Konto zu entrichten.

Ich erkldre mich bereit, ab Vereinseintritt einen Beitrag von €/Monat zu entrichten.

Ort/Datum Unterschrift

Einzugsermachtigung:

Hiermit ermachtige ich den Forderkreis, den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag jahrlich
zu Lasten meines Girokontos mittels Lastschrift einzuziehen.Wenn mein Konto die notwendige
Deckung nicht aufweist, besteht seitens des Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlsung.
Eventuell dadurch entstehende Kosten (Stornogebiihren) gehen ausschlieBlich zu meinen Lasten.

IBAN BIC

Kreditinstitut Kontoinhaber

Datum Unterschrift
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