
 

Bankverbindung: VR 

Jugend-Spielmannszug 1978 e.V. 

Aufnahme
 

 

Name:  ____________________
 

Straße/Nr.: ____________________
 

Tel:      ____________________
 

Geb.Datum:  ____________________
 

Ja, ich möchte den Jugend - Spielmannszug Nettersheim 
Vereinsbeitritt als 
  

�     aktives Mitglied   
 

�     inaktiv / förderndes Mitglied
 
 

Die Mitgliedschaft beginnt  rückwirkend 
 
Der Mitgliedsbeitrag soll jährlich von meinem 
 
IBAN:______________________________
 
Bank:   _________________________
                                                           (genaue Bezeichnung des K

 
Kontoinhaber: ___________________________________
                                                                          

 
mittels Lastschrift eingezogen werden. 
Eine jederzeit widerrufliche Einzugsermächti
Falls mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden 
Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einlösung.
 
Mir ist bekannt, dass ich die Mitgliedschaft jederzeit durch 
beenden kann. Bereits gezahlte Beiträge werden nicht erstattet.
 
 
_______________________                                 
         Ort,  Datum                                                             
                                                                                                                    
 
Das Formular bitte an obige Adresse senden

Bankverbindung: VR - Bank Nordeifel eG  Kto-Nr.  20 01404 019 ( BLZ 370 697 20 )

Spielmannszug 1978 e.V. - Industriestraße 15 -  53947 Nettersheim
 

Aufnahmeformular 
____________________  Vorname: ____________________ 

____________________  PLZ/Ort: ____________________

____________________  e – mail: ____________________

____________________ 

Spielmannszug Nettersheim unterstützen und beantrage hiermit den 

 Jahresbeitrag 10 € 

Mitglied  Jahresbeitrag 15 € + einmalig 10 

ückwirkend zum 01.01. eines jeden Jahres.  

ährlich von meinem Konto  

________________       BIC: _____________________ 

________________________________________________
naue Bezeichnung des Kontoführenden Kreditinstitutes) 

___________________________________________
                 (Falls abweichend von oben) 

gezogen werden.  
Eine jederzeit widerrufliche Einzugsermächtigung wird hiermit erteilt. 
Falls mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden 
Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einlösung. 

Mir ist bekannt, dass ich die Mitgliedschaft jederzeit durch freiwilligen Austritt
Bereits gezahlte Beiträge werden nicht erstattet. 

_______________________                                                  _____________________
Ort,  Datum                                                                              Unterschrift

                                                                                                                                                     (bei Minderjährigen der Erziehungsberechtigte

Adresse senden! 

Nr.  20 01404 019 ( BLZ 370 697 20 ) 

53947 Nettersheim 

____________________  

____________________ 

____________________ 

unterstützen und beantrage hiermit den 

+ einmalig 10 € Aufnahmegebühr 

 

_____________________  

_______________ 

_____________ 

Falls mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden 

Austritt 

_____________________ 
Unterschrift 

ei Minderjährigen der Erziehungsberechtigte) 


