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Vulkanbiker Daun e.V. BIKERS

Beitrittserklarung

Name:

Vorname:

Strasse:

PLZ:

Wohnort:

Geburtsdatum: : .19
Tel.:

Mobil:

eMail:

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Vulkanbiker Daun e.V.

Ort / Datum / Unterschrift

Nur bei Minderjahrigen:

Unterschrift des Erziehungsberechtigten

Einzugserméachtigung
Kontoinhaber:
Name:
Vorname:
BLZ:
Bank:
Kto.-Nr.:

Ich, der Unterzeichner / die Unterzeichnerin, bevollmachtige hiermit den Verein “Vulkanbiker Daun e.V.”,
meinen Mitgliedsbeitrag

jahrlich von dem o. g. Konto einzuziehen.

Diese Einzugserméchtigung erlischt mit der Beendigung der Mitgliedschaft in dem Verein.

Ort / Datum / Unterschrift



