SG Dynamo Schwerin e.V.
Ratzeburger StraB3e 44

19057 Schwerin
PaBbild

Aufnahmeantrag passive Mitgliedschaft
Hiermit beantrage ich meine passive Mitgliedschaft bei der SG Dynamo Schwerin e.V.

Beitrag: 5,-/ Monat (60,-/ Jahr)
Aufnahmegebuhr: 15,-/ Einmalig

Mitgliedsnummer: (wird vom Verein vergeben)

Name

Vorname

PLZ / Ort

StraBe / Hausnummer

Geburtsdatum / Ort

Geschlecht

Telefon

Email Adresse

Eintrittsdatum

Datum Unterschrift Beitragszahler bzw. bei Min-
derjahrigen eines Erziehungsberechtigten



SEPA-Lastschriftmandat einer wiederkehrenden Lastschrift
SG Dynamo Schwerin e.V. | Ratzeburger StraBe 44 | 19057 Schwerin
Glaubiger-ldentifikationsnummer DE412200000821306
Mandatsreferenz

SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige die SG Dynamo Schwerin e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzu-
ziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der SG Dynamo Schwerin e.V. auf mein Konto
gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis:

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name und Vorname Kontoinhaber

StralBe und Hausnummer
Postleitzahl und Ort
Kreditinstitut und BIC
IBAN

Datum Unterschrift des Kontoinhabers
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