Mitgliedsformular Heads Up Freiburg e.V.

Name: Vorname:

PLZ + Wohnort: Stralle:
Geburtsdatum: E-Mail-Adresse:
Telefon privat: Handy:
Unterschrift:

Der/die Unterzeichnende erkennt mit seiner Unterschrift die Satzung und Ordnungen des Vereins an.

Der Mitgliedsbeitrag betragt 80,00 € aktiv (Jugend 40€, Passiv €, DFV 15€) im Jahr.

Ich will ein (@) aktives (O Jugend Q) passives (bitte Beitrag oben eintragen) (O DFV Mitglied werden.

Nur zuzuglich bei Minderjahrigen:

2.) Unterschrift des gesetzlichen Vertreters:

Vor- und Zuname

Aufnahmedatum: Mitgliedsnummer:

Bitte beachten: Der Mitgliedsantrag kann nur mit Einzugserméchtigung angenommen werden !!

Erméchtigung zum Beitragseinzug durch Lastschrift

An den Absender:
Heads Up Freiburg e.V.

Hauptstr. 56
79199 Kirchzarten

Hiermit ermachtige(n) ich (wir) Sie widerruflich, die von mir (uns) zu entrichtenden Zahlungen des

Mitgliedsbeitrages bei Falligkeit zu Lasten meines (unseres) unten angegebenen Kontos durch Lastschrift
einzuziehen.

Name und Ort des Geldinstituts IBAN BIC

Wenn das angegebene Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoflihrenden
Geldinstituts keine Verpflichtung zur Einlésung. Teileinldsung sind bei Lastschriften ausgeschlossen.

Ort und Datum Unterschrift des/der Kontoinhaber/in
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