
 

 

 

Förderverein Tischtennis in Schönkirchen von 2013 e.V. 

Bankverbindung: | Förde Sparkasse | BIC: NOLADE21KIE| IBAN: DE72 2105 0170 1002 1994 69 

 

 
Aufnahmeantrag zum _________________/_______ 

 

Nachname                             

 

Vorname                             

 

Geburtsdatum   .   .        Geschlecht  weiblich       männlich 

 

Straße                             

 

Postleitzahl        Ort:                 

 

Telefon                             

 

Handy                             

 

E-Mail                             

 

        

Höhe des Mitgliedsbeitrages und Zahlungsweise 

Die Mitgliedschaft im Förderverein besteht aus dem Pflichtbeitrag (2,-- €/Monat). Darüber hinaus kann jeder 

Beitragszahler gerne selbst einen Zusatzbeitrag festlegen. Zahlungsweise: jährlich per Lastschrift *) 

 

Mitgliedsbeitrag:       jährlich: 24,00 € *)  

Zusatzbeitrag (Spende):  monatlich: ___  €  jährlich: ____  € *) 

 
Spendenbescheinigungen können beim Vereinsvorstand erfragt werden. Die jeweils aktuelle Satzung und Beitragsordnung des 
Fördervereins erkenne ich an (Download via www.schöki-tt.de). Ich bin damit einverstanden, dass der Förderverein die hier angegebenen 
Daten mittels EDV speichert und für die übliche Vereinsverwaltung im erforderlichen Umfang verwendet.  

SEPA-Lastschriftmandat für wiederkehrende Zahlungen zur Gläubiger-Identifikations-Nr. (DE07ZZZ00001430108)  
 

Ich/wir ____________________ (Name, Vorname) ermächtigen(n) den Förderverein Tischtennis in Schönkirchen von 
2013 e.V., Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser 

Kreditinstitut an, die vom Förderverein Tischtennis in Schönkirchen von 2013 e.V. auf mein/unser Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. Ich kann/wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. Die Mandatsreferenz entspricht meiner/unserer Mitglieds-Nr. und wird mir/uns per E-Mail vor Ausführung 
der ersten Lastschrift bekanntgegeben. 

 

Datum ___ . ___ . 20___     _______________________________________________________________ 

     Unterschrift (bei Minderjährigen: gesetzliche[r] Vertreter[in]) 

 

 

Bankverbindung 

 

Kontoinhaber                             

 

IBAN                             

 

BIC                             

 

 

Datum   .   .        Unterschrift  
                              (bei Minderjährigen der/die gesetzlichen Vertreter/in) 
 

*) Bei unterjährigem Beitritt erfolgt die jährliche  Lastschrift des Gesamtbeitrages für das Beitrittsjahr anteilig. 
 Spendenbescheinigungen (auf Anforderung) können nur für den freiwilligen Zusatzbeitrag erteilt werden. 

Monat Jahr 


