R )Z Fechiclul

m Fechtabteilung des FC Jengen 1927 e.V.
wolfgang.klinger@fechten-jengen.de
), JENTSEN BN www.fechten-jengen.de

W 7 0174/33 15068

An

Wolfgang Klinger
Kunz-von-der-Rosen-Str. 10a
87600 Kaufbeuren

Aufnahmeantrag fur die Fechtabteilung des FC Jengen 1927 e.V.
Antragsteller (bei Minderjahrigen bitte Angaben des Erziehungsberechtigten)

Name, Vorname

StralRe

PLZ: Ort:

Festnetz-Nr.: Mobil-Nr.:

e-mail :

Hiermit beantrage ich (¥ zutreffendes bitte ankreuzen)
[0 meine Aufnahme als aktives Mitglied, [1 meine Aufnahme als passives Mitglied,
[ die Aufnahme meines Kindes

Name, Vorname Geburtsdatum
als Mitglied in der Fechtabteilung des FC Jengen.

Die Anmeldung gilt zun&chst fur ein Jahr und verlangert sich dann jeweils um ein Kalenderjahr, wenn
die Mitgliedschaft nicht bis zum 01.12. eines Jahres schriftlich gekiindigt wird. Der Spartenbeitrag von
€ 90,- (Familienbeitrag € 70,- pro Person, passiv € 20,-) pro Jahr ist im Voraus zu entrichten und wird
zusammen mit sonst félligen Beitrdgen (z.B. ausgelegte Startgelder, oder der DFB Lizenzgebiihr) im
Lastschriftverfahren eingezogen.

Fur den Einzug des Beitrags im Lastschriftverfahren erteile ich nachstehende Einzugserméachtigung.

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers / des Erziehungsberechtigten

Einzugserméachtigung

Ich (Wir) ermachtige(n) die Fechtabteilung des FC Jengen 1927 e.V. jederzeit widerruflich,
Mitgliedsbeitrdge und sonstige fallige Betrage mittels Lastschrift von dem unten genannten Konto
abzubuchen.

Kontoinhaber: Konto-Nr.:
Kreditinstitut: BLZ:

Ort, Datum Unterschrift(en) Kontoinhaber
Antrag erhalten: Eintrittsdatum:

Mitgliedsnummer: Aufnahmeantrag_0110_Rev3



