
TSV Kunreuth e.V. 

 
Beitrittserklärung 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt. 
 
Name:  _____________________________ 
 
Vorname:   _____________________________ 
 
Geburtsdatum: _____________________________ 
 
Anschrift:  _____________________________ 
 
   _____________________________ 
 
Jahresbeitrag: bis 14 Jahre 15,00 €  O 
   14 bis 18 Jahre 25,00 €  O 
   Erwachsene 60,00 €  O 
 
Mir ist bekannt, dass meine Mitgliedschaft nur durch schriftliche 
Austrittserklärung widerrufen werden kann. 
 
Kunreuth, den _______ Unterschrift: ____________________  
 
Erklärung eines SEPA-Basis-Lastschriftmandates 
 
Zahlungsempfänger: TSV Kunreuth  
(Gläubiger-Identifikationsnummer: DE19ZZZ00000200805) 
 
Hiermit ermächtige ich den vorgenannten Zahlunsgempfänger Zahlungen von 
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut 
an, die Lastschrift einzulösen. 
 
Zahlungspflichtiger:    __________________________ 
 
Kontoinhaber (falls abweichend):  __________________________ 
 
BIC:       __________________________ 
 
IBAN:       __________________________ 
 
 
Kunreuth, den ________  _________________________   
      (Datum)   (Unterschrift) 


