
BEITRITTSERKLÄRUNG ZUR SKIZUNFT BAD SAULGAU E.V.

Vor- und Zuname:  _________________________________________________________

Geburtsdatum: _________________________________________________________

PLZ, Wohnort: _________________________________________________________

Straße/Haus-Nr.: _________________________________________________________

Telefon: _________________________________________________________

Bad Saulgau, den _________________________________________________________

_________________________________________________________
Unterschrift

  (bei Minderjährigen gesetzlicher Vertreter)

Diese Beitrittserklärung können Sie bei der Skizunft oder bei Sport-Dietsche in 
Bad Saulgau abgeben.

EINZUGSERMÄCHTIGUNG

Hiermit ermächtige ich die Skizunft Bad Saulgau e.V. den jährlichen Beitrag in 
Höhe von

€ _____________________________________________________________________

von meinem Konto, Nr. ____________________________________________________

bei der _______________________________________________________________
          (Bank)

In _____________________________________________________________________

Bankleitzahl (  ________________________________________________  )

abzubuchen und dem Konto der Skizunft Bad Saulgau gutzuschreiben.

Bad Saulgau, den _________________________________________________________

_________________________________________________________
(Unterschrift des Kontoinhabers)


