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 Sport Club Lütjenburg 


      und Umgebung eV









An den 

SC Lütjenburg
Postfach 1213

24318 Lütjenburg

AUFNAHMEANTRAG /BEITRITTSERKLÄRUNG                     Sparte:               

_______________________________________________________________________

Name:






Vorname:

PLZ und Wohnort:

Straße:

Telefon:

Geburtsdatum: 




E-Mail:
_______________________________________________________________________

Folgende Familienmitglieder sind im Verein:

_______________________________________________________________________

Die Beitragszahlungen sollen vierteljährlich / halbjährlich / jährlich per Abruf jeweils zum Ersten des Monats erfolgen.

Bankverbindung:




   IBAN:
Konto-Nr.:
Bankleitzahl:

Ich/Wir ermächtige/n den SC Lütjenburg, Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom SC Lütjenburg auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

_______________________________________________________________________

Beiträge monatlich: 
Eintrittsdatum:___________
Kinder 
Euro  
3,00                  

Die Kündigungsfrist beträgt

Jugendliche bis 18 J
Euro   3,00

                einen Monat zum Quartalsende
Erwachsene ab 18 J
Euro   5,00
nur in schriftlicher Form
Familienbeitrag
Euro  10,00
an o. g. Adresse.
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Unterschrift: 

SC Lütjenburg        24318 Lütjenburg ( Postfach 1213  ( ( 04381 5554
und Umgebung eV     Bankverbindung: VR. Bank Ostholstein Nord-Plön IBAN: DE50 2139 00080007086105 

                                                                           BIC: GENODEF1NSH

