
  FC Bayern Fanclub 

  Vosswinkel 

 Aufnahmeantrag 

Hiermit beantrage ich: 

Name, Vorname: _____________________________ , ______________________________ 

Straße: _____________________________________________________________ 

PLZ, Ort: _____________________________________________________________ 

Geb. am: __ __ . __ __ . __ __ __ __ 

Hochzeitstag: __ __ . __ __ . __ __ __ __ 

Telefon privat: ______________________________ 

Telefon Mobil: ______________________________ 

Email: ______________________________ 

die Mitgliedschaft im Bayern Fanclub Vosswinkel. 

Jahresbeiträge (bitte ankreuzen): 

  Erwachsene Jugendliche Kinder 
  ab 18 Jahre 14-17 Jahre bis 14 Jahre 
  19,00 € 9,50€ frei 

 ______________________ _______________________ _______________________ 

  Ort, Datum Unterschrift Erziehungsberechtigter 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- --------- 

SEPA Lastschriftmandat 

Name, Vorname: ____________________________ , _______________________________ 

Straße: _____________________________________________________________ 

PLZ, Ort: ________________ , ____________________________________________ 

IBAN: _____________________________________________________________ 

BIC: _____________________________________________________________ 

_________________________________ _______________________________ 

 Ort, Datum Unterschrift 

Mandatsreferenz: (wird separat mitgeteilt)  

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlungen  

Ich ermächtige den Zahlungsempfänger Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich  mein 

Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger auf meinem Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann 

innerhalt von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten 

dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 


