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Antrag auf Mitgliedschaft im Reit- und

Fahrverein Wiesloch e.V.




Antrag auf Mitgliedschaft im Reit- und

Fahrverein Wiesloch e.V.




Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Reit- und Fahrverein Wiesloch e.V. und

verpflichte mich zur Zahlung der jeweils geltenden Gebühren.

Vor- und Nachname:
____________________________________________________________________ 
(des Mitglieds)
Anschrift / Straße:
____________________________________________________________________
PLZ, Wohnort:
____________________________________________________________________
Geburtsdatum:
____________________________________________________________________
Telefon:

____________________________________________________________________
E-Mail:


____________________________________________________________________
Abteilung: 



( 
Voltigieren


(
Schulbetrieb

(Zutreffendes bitte ankreuzen) 
(
aktives Mitglied

(
passives Mitglied

Ich möchte gerne im Verein neben der sportlichen Tätigkeit auch bei der Bewältigung

einzelner Aufgaben behilflich sein. Mich interessieren dabei folgende Arbeiten:

_______________________________________________________________________________________

SEPA Lastschriftmandat für den Reit- und Fahrverein Wiesloch e.V.

Gläubiger ID: DE29ZZZ00001156172

Ich ermächtige den Reit- und Fahrverein Wiesloch e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Reit- und Fahrverein Wiesloch e.V auf mein Konto gezogene Lastschrift einzulösen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Wir werden den mit Ihnen vereinbarten Mitgliedsbeitrag immer am 5. Januar jährlich einziehen. Ist dieser Tag an einem Wochenende / Feiertag, werden wir Ihr Konto am folgenden Geschäftstag belasten.

Angaben des Zahlungspflichtigen:

Mandatsreferenz: Wird vom Verein ergänzt
Zahlungsart der Lastschrift: Wiederkehrende Zahlung

Name:



________________________________________________________

Straße / Hausnummer
________________________________________________________

PLZ / Ort: 


________________________________________________________

Telefonnummer: 

________________________________________________________

E-Mail: 
 

________________________________________________________

IBAN:



________________________________________________________

BIC:



________________________________________________________

Name der Bank:

________________________________________________________
Ich erkenne die Satzung und Gebührenordnung – Aushang im Schaukasten in der Reithalle – des Reit- und Fahrverein Wiesloch e.V. an. Bitte beachten Sie hierbei auch die Arbeitsstundenregelung für alle Mitglieder. 
Bei Antragstellern unter 18 Jahren ist die Unterschrift eines Erziehungsberechtigten zwingend erforderlich.

_______________________________________________________________________________
Ort 


Datum 

Unterschrift / Unterschrift des Erziehungsberechtigten

ACHTUNG: Beim Reiten ohne Reithelm besteht kein Versicherungsschutz!
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