Rad- und Kraftfahrverein 1909 e. V.

52? ; Poppenweiler

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE 22 ZZZ 00000569933

BEITRITTSERKLARUNG

Der Verein fihrt den Namen Rad- und Kraftfahrverein e. V. Poppenweiler.

Er verfolgt ausschlief3lich und unmittelbar gemeinnttzige Zwecke im Sinne der
Gemeinnutzigkeitsordnung, dient ausschlie3lich der Férderung des Sports und
verfolgt keine auf Gewinn gerichteten Ziele.

Der Unterzeichnende bestatigt mit seiner Unterschrift den Eintritt in den RKV
Poppenweiler. Bei Jugendlichen unter 18 Jahren bitte mit Unterschrift des Er-
ziehungsberechtigten.

Der Verein versichert, dass die personlichen Daten ausschlief3lich Zwecken
der Mitgliederverwaltung des Vereins dienen.

Name/Norname:

Stral3e:

PLZ/Wohnort:

Geburtsdatum:

Telefon

Handy

Emailadresse

Mitgliedsart aktiv passiv

Datum: Unterschrift/Erziehungsberechtigter




Erteilung einer Einzugsermachtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats

1. Einzugserméachtigung

Ich ermé&chtige den Rad- und Kraftfahrverein 1909 Poppenweiler e.V. widerruflich, die von mir zu entrichtenden
Zahlungen bei Félligkeit durch SEPA-Lastschrift von meinem Konto einzuziehen.

2. SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige den Rad- und Kraftfahrverein 1909 Poppenweiler e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels
SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Rad- und Kraftfahrverein
1909 Poppenweiler e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis:

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung

des belasteten Betrages verlangen.

Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kreditinstitut (Name) BIC

DE

IBAN

Kontoinhaber:

Ort, Datum Unterschrift

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Basis-Lastschrift wird mich der Rad- und Kraftfahrverein 1909 Poppenweiler
e.V. uber den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten.
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