S.C. Fortuna Koln e.V.

- Abteilung Handball -

Abteilungsleiter: Jens Fischer - Antwerpenerstrae 41 - 50171 Kerpen -Tel. 02237 / 97 23 86 - 0170 / 21 68 324
Geschaftsfuhrer: Tim Klein - Domstrae 64 - 50668 Koin -Tel. 0151 / 400 28 600 (Adresse fur An-/Abmeldung)
Bankverbindung: Kreissparkasse Koln, BLZ: 370 502 99, Kto.-Nr.: 390000480

ANMELDUNG

Name: Vorname:
Stral3e: Plz: Ort:
Geb. Datum: Tel.:
Handy: E-Mail:
Hiermit melde ich mich ( meine Tochter / meinen Sohn ), geb.

unter Anerkennung der Vereinssatzung in der Handballabteilung des S.C. Fortuna Kdéln e.V.
als aktives / inaktives Mitglied an

Zusammen mit dem 1. Beitrag wird bei aktiven Mitgliedern eine Aufnahmegebihr in Héhe von 12,- Euro fallig.
Ich bezahle folgenden Jahresbeitrag: D 148,- € ( Aktive Erwachsene ohne ErmaRigung )
D 74.- € ( Aktive Azubis, Studierende, Jugend; Arbeitslose )
D 62,- € (Inaktive Mitglieder, Kinder der Minigruppe )

Mir ist bekannt, dass der ermaRigte Beitrag flr Auszubildende und Studierende nur nach Vorlage entsprech-
ender Bescheinigungen jeweils fur ein Jahr gewéahrt werden kann. Aul3erdem ist mir bekannt, dass ich /
meine Tochter / mein Sohn nur nach schriftlicher Abmeldung zum Ende eines Halbjahres

aus der Handballabteilung des S.C. Fortuna Kdéln e.V. austreten kann.

Datum, Ort, Unterschrift:

Erméchtigung zum Einzug von Forderungen durch Lasts chriften

An (Zahlungsempféanger) Name, Vorname und genaue Anschrift des Kontoinhabers

S.C. Fortuna Kdéln e.V.
- Handballabteilung -

Hiermit erméchtige(n) ich/wir Sie widerruflich, die von mir/uns zu entrichtenden Zahlungen wegen ( Verpflichtungsgrund, ggf. Betragsbegrenzung )

Jahresbeitrag (€) Zahlungsweise: jahrlich / halbjéhrlich gicht zutreffendes streichen)

bei Falligkeit zu Lasten meines/unseres Girokontos Nr.

bei ( Kreditinstitut )

Bankleitzahl durch Lastschrift einzuziehen.

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht von seiten des Konto filhrenden Kreditinstitutes ( siehe oben ) keine Verpflichtung zur Einlésung.
Teileinlésungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.

Ort, Datum Unterschrift(en) des/der Zahlungspflichtigen




