
 FC Hilchenbach e. V.  Internet: www.fchilchenbach.de

   Winterbachstraße 35a Mail: 1.Vorsitzender@fchilchenbach.de

 57271 Hilchenbach (Stand 17.10.2022)

Aktives Mitglied* Förderndes Mitglied*

Name     Vorname

männlich
weiblich

Straße/Nr                                                        

Tel. Email

Erteilung eines Mandats zum Einzug von SEPA-Basis-Lastschriften: 

Mandatsreferenz: Die Mandatsreferenz wird mit der Beitrittsbestätigung mitgeteilt.

FC Hilchenbach e.V.

Gläubiger-ID.Nr. DE55ZZZ00000418116

                                                   Name & Anschrift wie oben

Name    Vorname

BLZ Konto Nr.

IBAN BIC

Bank

Mandat für Einzug von SEPA-Basis-Lastschriften:

Ich ermächtige/Wir ermächtigen den FC Hilchenbach e.V., Zahlungen von meinem/ 

unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser 

Kreditinstitut an, die vom FC Hilchenbach e.V. auf mein/unser Konto gezogenen 

Lastschriften einzulösen.

Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem 

Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei 

die mit meinem/unserem Kreditinstiut vereinbarten Bedingungen.

* Seit dem 1.1.2017 beträgt der zu entrichtende Monatsmitgliedsbeitrag für

Erwachsene       8,00€
Rentner       4,00€
fördernde Mitglieder      4,50€
A.-, B.-, C.- und D.-Junioren 6,00€
E.-, F.- und G.-Junioren  5,00€

1. Die Beiträge sind jeweils zum halben Betrag im Februar und im August eines jeden Kalenderjahres fällig

und generell über Bankeinzug abzuwickeln.

Das Vereinsmitglied oder sein Erziehungsberechtigter (Kontoinhaber) ist verpflichtet, den Einzug mittels

Einzugsermächtigung zu gestatten und für ausreichend Deckung auf dem Konto zu sorgen.

Kosten, die dem Verein durch eine Rücklastschrift entstehen, sind vom Mitglied zu begleichen.

Zusatz: Sollten sich während meiner Mitgliedschaft die hier angegeben Daten ändern, werde 

ich den FC Hilchenbach über diese Änderungen schriftlich und zeitnah informieren.

(Ort, Datum) (Unterschrift des/der Kontoinhaber/-s/-in)

Beitrittserklärung - FC Hilchenbach e.V.

(Ort, Datum) (Unterschrift Antragsteller/-in / gesetzl. Vertreter/-in)

Zahlungsempfänger

Straße                                                                 PLZ                                                                       

geb. am

Kontoinhaber

PLZ/Ort

2.

3.

Ich willige ein, dass Fotos (z.B. Mannschafts-/Einzelfotos) meiner Person
veröffentlicht werden dürfen (u.a. auf der Homepage, im Dfb.net, etc.).

Ja
Nein

Torben Juksaar
Rechteck

Torben Juksaar
Rechteck

Torben Juksaar
Rechteck


