FC EDENSTETTEN V.1965 E.V.

Antrag auf Beitragsermafigung
fur Schuler, Studenten und Auszubildende

Hiermit stelle ich:

Name, Vorname, Geburtsdatum

Stralle, Postleitzahl, Wohnort

Tel.Nr. bzw. Handy-Nr.:

Mitglied beim FC Edenstetten seit:

ab dem Jahr 20___ Antrag auf ErmaRigung des Jahresbeitrags auf Euro
52,-- fur Schiuler, Studenten und Auszubildende ab dem 18. Lebensjahr.

Kopie der Schulbescheinigung bzw. des Ausbildungsvertrags liegt bei.
(erste Seite reicht - Verdienst bitte schwarzen)

Ich/wir erméchtigen (A) den Zahlungsempfanger ,,FC Edenstetten™ Zahlungen von meinem/unserem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich/weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom
Zahlungsempfanger ,,FC Edenstetten™ auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldésen.
Hinweis: Ich kann/wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber:

Bank:

BIC:

IBAN:

Glaubiger-ID: DE27 2ZZ0 0000 6281 40 Mandatsreferenz-Nr.

Ort, Datum
FC EDENSTETTEN V.1965 E.V.

Unterschrift Antragsteller

Erster Vorstand
Florian Salzberger
GutenbergstraBBe 4

94505 Bernried-Edenstetten

Sparkasse Edenstetten IBAN: DE52 7415 0000 0380 0027 90 BIC: BYLADEM 1DEG
@)Bank DonauWald IBAN: DE06 7419 0000 0002 9003 86 BIC: GENODEF 1DGV

www.fc-edenstetten.de




