Schachgemeinschaft Friedrichsdorf/Sennee.V.

Aufnahme-Erklarung
Hiermit beantrage ich die Aufnahme in die Schachgemeinschaft Friedrichsdorf/Senne e.V..
Die Satzung des Vereins, in ihrer jeweils gultigen Fassung, erkenneichin allenihren
Bestimmungen als fir mich verbindlich an.

Der monatliche Mitgliedsbeitrag betragt derzeit:

Erwachsene: 400€
Kinder bis 14 Jahre 2,00 €
Jugendliche bis 18 Jahre, Schiller, Studenten, Auszubildende,

Wehr- und Ersatzdienst leistende sowie Erwerbslose: 267 €
Name: Vorname: Telefon:

Stral3e: PLZ,Wohnort:

Geb.Dat.: Geb. Ort:

Eintritt ab:

Ort,Datum: Unterschrift:

ggf.d. Erziehungsber.

Aufnahme bestétigt:

Vorsitzender Kassierer

Ermachtigung zum Einzug von Forderung durch L astschrift

Hiermit erméchtige(n) ich/wir Sie widerruflich, den von mir/uns zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag
fur die Schachgemeinschaft Friedrichsdorf/Senne e.V. bei Falligkeit zu Lasten meines/unseres
Girokontos

Kontonummer

bei der

Name des Kreditingtituts Bankleitzahl

durch Lastschrift einzuziehen.

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des
kontofiihrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlésung.

Teileinlésungen werden im lastschriftverfahren nicht vorgenommen.

Ort Datum Unterschrift

Name des K ontoi nhaber \Vorname

Straf3e, Hausnummer Postleitzahl Wohnort



