
Beitrittserklärung / SEPA-Lastschrift-Mandat

........................................................................................................................................

.........................................................................................................................................
(Name, Vorname, Geburtsdatum, E-Mail, Telefon)

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum SK Caissa Augsburg e.V. zum ......................

Ich ermächtige den SK Caissa Augsburg e.V. (Gläubiger-Identifikationsnummer
DE95 ZZZ0 0000 6979 20), den von mir gemäß Beitragsordnung zu entrichtenden 
Mitgliedsbeitrag von meinem folgenden Konto einzuziehen:

IBAN .............................................................................................................................

Der Mitgliedsbeitrag in Höhe von ……. Euro monatlich ist vierteljährlich im voraus 
zum Quartalsbeginn fällig.

.........................................................................................................................
(Ort, Datum, Unterschrift)


