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           Spielvereinigung

 ZELLA / LOSHAUSEN 1920 e.V.

    Beitrittserklärung 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Sportverein 

              Spielvereinigung ZELLA / LOSHAUSEN 1920 e.V.  .

Angehöriger folgender Vereins-Sparte    ( bitte einkreisen )   : 

FUSSBALL  GYMNASTIK   TISCHTENNIS  TENNIS   KINDERTURNEN   PASSIV

Familienname
   :____________________   Vorname    : ___________________

Geburtsdatum  :____________________   Geburtsort :  ___________________
Anschrift  :  ______________________________________________________

         (  PLZ    , 
  Wohnort 
 ,
    Strasse      ,    Hausnummer   )

EMAIL–Adresse :  ____________________________ TelefonNr.:____________

___________________ ,  _____________ ,    ______________________


 
    ( Ort )

      ( Datum )

      ( Unterschrift )

Einwilligung des Erziehungsberechtigten bei Jugendlichen unter 18 Jahren  :

Ich erkläre mich mit dem Vereinsbeitritt meiner Tochter / meines Sohnes in die Spielvereinigung ZELLA / LOSHAUSEN 1920 e.V. einverstanden :







 _______________________________________       

      ( Unterschrift Erziehungsberechtigter )

________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________

Einzugsermächtigung

Hiermit ermächtige ich die Spielvereinigung ZELLA / LOSHAUSEN 1920 e.V. den  zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag zulasten meines u.a. Kontos durch Lastschrift einzuziehen :

_________________________ / _________________ / __________________
        ( Kreditinstitut )

      ( Bankleitzahl )
     ( Kontonummer )

________________________ /  ____________ /  _______________________

   ( Name in Druckschrift )            ( Datum )

   ( Unterschrift )

