Vom Verein
auszufillen
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Name Mitgliedsnummer

Sportliche Vereinigung Laatzen von 1894 e.V.

Geschéftsstelle: Auf der Dehne 2 A, 30880 Laatzen, Tel.: 0511 - 86 86 47, Mail: info@spvg-laatzen.de

Eintrittserklarung

Ich erklare hiermit meinen Beitritt zur Sportlichen Vereinigung Laatzen zum 0 1. 120 in der Abteilung

O FuRball * O Handball O Leichtathletik O Schwimmen O Tennis * O Tischtennis
O Turnen/Gymnastik O Volkstanz O Volleyball O Wandern O Wasserball *

*) In den gekennzeichneten Abteilungen wird ein gesonderter Abteilungsbeitrag geman Beitragsordnung erhoben
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Die Vereinssatzung und die Beitragsordnung ( in der Geschaftsstelle und unter www.spvg-laatzen.de einzusehen ) werden durch meine
Unterschrift anerkannt. Ich verpflichte mich, die Beitragszahlungen regelmaRig zu leisten. Mit der elektronischen Speicherung meiner Daten
zur ausschlielichen Nutzung fur vereinsorganisatorische Zwecke bin ich einverstanden. Fir Jugendliche unter 18 Jahren ist nach dem BGB
die erforderliche Erklarung des gesetzlichen Vertreters maRgebend.
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Datum Eigenhéandige Unterschrift (Bei Minderjahrigen Unterschrift gesetzlicher Vertreter)

Laatzen, den

SEPA-Mandat - Erméachtigung zum Einzug von wiederkehrenden Forderungen mittels SEPA- Lastschriften

GemaR § 6 der Satzung der SpVg Laatzen ist die Aufnahme erst rechtswirksam, wenn die Einzugserméchtigung zur Abbuchung des Beitrages unterschrieben vorliegt.
Hiermit erméchtige ich die Sportliche Vereinigung Laatzen widerruflich, die von mir zu entrichtenden Beitragszahlungen

O  vierteljahrlich O  halbjahrlich O  jahrlich (€5,00 Bonus)

bei Falligkeit zu Lasten meines unten angegebenen Kontos einzuziehen. Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht
seitens des kontofiihrenden Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einlésung. Diese Ermachtigung gilt auch fur Abteilungsbeitrage gemafd
aktuell glltiger Beitragsordnung.
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Kontoinhaber, wenn vom Mitglied abweichend:

IBAN \D\E\ \

Bankname ‘ ‘ ‘ ‘

Name N T N O O O
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Laatzen, den

Datum Eigenhandige Unterschrift des Kontoinhabers

Monatliche Mitgliedsbeitrage gemaf aktuell gultiger Beitragsordnung (Geschéftsstelle / www.spvg-laatzen.de).
ErmaRigungen werden nur gegen Vorlage entsprechend giltiger Bescheinigungen gewahrt.
Bei Fragen steht Ilhnen die Geschéftsstelle gerne zur Verfigung.




