
❚ Persönliche Angaben

Vor- und Nachname4

Straße4

Postleitzahl und Wohnort4

Geburtsdatum4		 	 	 	 	 	Telefonnummer4

E-Mail-Adresse4

❚ Mitgliedschaft

Die Mitgliedschaft beginnt ab4 

Die Vereinssatzung ist mir bekannt.

      
Datum, Unterschrift       

❚ Beitragszahlung

❚ SEPA-Lastschrift-Mandat
Gläubiger-ID: DE56ZZZ00000167935, Mandatsreferenz (wird separat mitgeteilt)
Ich ermächtige den TFV 1972 Ober-Hörgern e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein 
Kreditinstitut an, die vom TFV Ober-Hörgern e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 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.

Kto.Nr.4	 BLZ4

IBAN4 BIC4

Kreditinstitut4

Kontoinhaber4 Unterschrift4

– Jugendförderkreis –

Ich zahle jährlich folgenden Betrag 4	E	    

       in bar     per SEPA-Lastschrift-Mandat (siehe unten)


