An die www.lsf-muenster.de

Laufsportfreunde Miinster e.V. info@lsf-muenster.de
Postfach 48 22 Mandatsreferenz und Mitglieds-
48027 Miinster nummer:

(wird vom Verein ausgefiillt)

Aufnahmeantrag

Ich beantrage die Aufnahme in den Verein ,,Laufsportfreunde Miinster e.V.* ab:
Mitgliedsbeitrige:

Gewiinschter Zahlungsrhythmus: O 1/4jahrlich O 1/2jdhrlich O jdhrlich
Beitrag fiir Jugendliche (bis 19 Jahre): 6€ 12€ 24€
Beitrag fiir Erwachsene: 18€ 36€ 72€
Beitrag fiir Familien: 36€ 72€ 144€

Mit dem ersten Beitragseinzug wird die einmalige Aufnahmegebiihr in Hohe von 5 € abgebucht.
Der Mitgliedsbeitrag wird je nach gewéhltem Zahlungsrhythmus zum 1. Arbeitstag eines Quartals
bzw. Halbjahres bzw. Jahres eingezogen.

1. Person 2. Person 3. Person 4. Person
Anrede:
Titel:

Vorname:

Nachname:

Straf3e / Nummer:
PLZ / Ort:
Geburtsdatum:

Geschlecht: Om Ow Om Ow Om 0Ow Om Ow
Beruf:

Telefon:

Emailadresse:

Ich stimme der Speicherung meiner Daten durch den LSF Miinster e.V. und der Nutzung fiir
vereinsinterne Zwecke zu.

Ort / Datum: Unterschrift:

Bitte fiigen Sie dem Aufnahmeantrag das separate Formblatt mit IThren Bankdaten bei, damit
die Beitrige von Ihrem Konto eingezogen werden konnen.

Bankverbindung: BIC: WELADEDIMST
Bank: Sparkasse Miinsterland Ost IBAN: DE77 4005 0150 0018 0054 62
Kontoinhaber: Laufsportfreunde Miinster e.V. Glaubiger-1D: DE39Z27700000338961



Erteilung einer Einzugsermiichtigung
und eines SEPA-Lastschriftmandats

Name, Anschrift, Glidubiger-Identifikationsnummer und IBAN des Zahlungsempfingers:

Name: Laufsportfreunde Miinster e.V.
Postfach: 4822

Postleitzahl und Ort: 48027 Miinster
Gléaubiger-Identifikationsnummer: DE3977700000338961

IBAN DE77400501500018005462
Mandatsreferenz:

(wird vom Verein LSF Miinster e.V. als Zahlungsempfanger ausgefiillt)

SEPA-Lastschriftmandat:

Ich erméchtige / wir erméchtigen den Verein ,,Laufsportfreunde Miinster e.V.* Zahlungen von
meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir
unser Kreditinstitut an, die von den Laufsportfreunden Miinster e.V. auf mein / unser Konto
gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann / wir konnen innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart:
Wiederkehrende Zahlung
(z.B. fiir Mitgliedsbeitrige)
Einmalige Zahlung
(z.B. fiir Bekleidungskaufe aus der Kleiderkammer oder Startgebiihren oder Vereinsfeiern)

Name, Vorname, Anschrift, Bankverbindung des Zahlungspflichtigen / Kontoinhabers:

Name und Vorname:

StraBBe und Hausnummer:;

Postleitzahl und Ort:

IBAN: DE

BIC: DE
Ort: Datum:

Unterschrift des Zahlungspflichtigen (bei Jugendlichen vom gesetzlichen Vertreter):




