C-ROTTAL

J'9) e. V.imADAC
Mitghedsantrag

Hiermit beantrage ich,
die Aufnahme in den Verein KSC-Rottal e.V.

Name, Vorname: Geb. Datum:
Stral3e: PLZ/Ort:
Telefon: Email:
ADAC-Mitglieds-Nr.

Familienmitglieder:

Name, Vorname: Geb. Datum:
Name, Vorname: Geb. Datum:
Name, Vorname: Geb. Datum:

Jahresbeitrage (zutreffendes bitte ankreuzen)

Finzelbeitrag € 25.- Familienbeitrag € 40.-

Die Mitgliedschaft gilt jeweils fiir ein Jahr und verlédngert sich automatisch, falls nicht 1 Monat vor Ablauf des
Kalenderjahres schriftlich gekiindigt wird.

den
(Ort) (Datum) (bei Minderjahrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)

SEPA-Lastschriftmandat

(wiederkehrende Zahlungen)

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE03ZZZ00000871654 Mandatsreferenz:

Ich erméchtige den Verein KSC-Rottal , Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich
meine Kreditinstitut an, die vom Verein KSC-Rottal 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:

Konto-Inhaber:

IBAN:

Die Daten werden zur Vereinsverwaltung auf elektronischen Datentrdgern wihrend der Mitgliedschaft gespeichert.

den

(Ort) (Datum) Unterschrift (bei Minderjahrigen die Erziehungsberechtigten)

(Bei Minderjahrigen ist die Unterschrift des/r Erziehungsberechtigten zwingend erforderlich. Mit der Unterschrift erkldrt/en sich der/die
Erziehungsberechtigte/n bereit, die Beitragszahlung bis zu Volljahrigkeit des Kindes zu iibernehmen.)
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