
Schachverein Türme Billerbeck
Aufnahmeantrag

Name : _______________________     Vorname :______________________

geb. am :______________________     in : ____________________________
Staatsangehörigkeit :_____________________
Anschrift : ________________________ in ____________________________
Telefon : _______________________

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt zum Schachverein ab _______________  
Der Monatsbeitrag beträgt z.Z. 5 Euro für Erwachsene beziehungsweise 3 Euro
für Jugendliche. Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins
und die aus der Mitgliedschaft entstehenden Verpflichtungen an.

Billerbeck, den ________________ Unterschrift :________________________

Für jugendliche Mitglieder
Einverständniserklärung :
Mit dem Beitritt meines Sohnes/meiner Tochter in den Verein und den damit
verbundenen Verpflichtungen bin ich einverstanden.

Billerbeck, den ___________ 
Unterschrift des Erziehungsberechtigten :______________________________

Ich bin damit einverstanden, dass der Mitgliedsbeitrag per Lastschrift 
eingezogen. 
Meine Bankdaten sind : BanK :___________________________

IBAN : ___________________________
BIC    : ___________________________

Dieses Einverständnis ist jederzeit widerruflich :

Billerbeck, den _____________ Unterschrift : ___________________________

Kontaktadressen : 
1. Vors. Horst Bechtloff, Aulendorf 1 , 48727 Billerbeck, Tel. : 02543 / 8398
2. Vors. Detlef Röchling, Baumberg 110, 48301 Nottuln, Tel. : 02502 / 2267752
 

 


