VEREIN FUR
BEWEGUNGSSPIELE
HOLZHAUSEN II E.V.

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich meinen Beitritt als Mitglied in den VfB Holzhausen Il e.V.

Name:

Vorname:

StralRe u. Hausnummer:

PLZ / Ort:

Telefon:

Geburtsdatum:

E-Mail-Adresse:

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen ges. Vertreter)

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Ich erm&chtige den ViB Holzhausen Il e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom ViB
Holzhausen Il 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.

Zahlungsempfanger: VIB Holzhausen II, Gosenstral3e 86, 32479 Hille
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE31ZZZ00000339299

Mandatsreferenz: Mitgliedsnummer

Kontoinhaber:

IBAN:

BIC:

Name des Kreditinstitutes:

Ort, Datum Unterschrift

Hinsichtlich der Erhebung und Verarbeitung personenbezogener Daten wird auf die ,Information des
VfB Holzhausen Il e.V. nach Artikel 13 und 14 EU-DSGVO* auf www.vfbholzhausen.de verwiesen,



http://www.vfbholzhausen.de/

