Bollerschutzen
Feldafing

gegr. 1995 —e.V. seit 1997

Bollerschiitzen Feldafing e.V. Buchenbichl 15 82327 Traubing

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Verein

Name: Vorname:
Stralde: Ort:
Geb.-Datum: Telefon:
Handy: Fax:

Ich mdchte aktives Mitglied werden (Schutze) — Jahresbeitrag € 34,00 incl.

Haftplichtversicherung Bdllerschiel3en

Ich méchte passives Mitglied werden — Jahresbeitrag € 13,00

Ich mochte passives Mitglied werden (Schuler, Jugend, Junioren bis 18 Jahre) —

Jahresbeitrag € 5,00

Jahresbeitrage gelten flir den Beitritt vom 1. Januar bis 30. Juni des Ifd. Jahres.
Halbjahresbeitrage gelten entsprechend flr den Beitritt vom 1. Juli bis 31. Dezember des
Ifd. Jahres.

Ich stimme zu, dass der Beitrag sowie Kosten fur vereinsinterne Veranstaltungen (z. B.
Ausflige, Bus-Bahn, usw.), an denen ich teilnehme, von meinem Konto abgebucht
werden.

Der Zahlungsauftrag gilt bis auf Widerruf und kann jederzeit rickgangig gemacht werden.

Konto-Nr.: BLZ:

Bank:

Durch meine Unterschrift stimme ich den Interessen des Vereins zu.

Feldafing, den Unterschrift:
1.Vorstand SchieBRmeister Bankverbindung:
Lachner Thomas Becker Horst Raiffeisenbank
Buchenbichl 15 Neustatterstr.16 Starnberg eG
82327 Traubing 82327 Tutzing BLZ: 700 932 00
Tel.: 08157/92 99 70 08158/6271 Kto.: 140 72 52

Fax.: 08157/92 99 71
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