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EYEN

Eyeﬂ

foerderkreis@mtv-eyendorf.de

Beitrittserklarung zum Férderkreis des MTV Eyendorf

Persoénliche Daten: (Informieren Sie uns bitte tiber zukiinftige Anderungen)

Name:

Anschrift:

E-Mail:

Telefon:

Forderbeitrag:
Ich zahle abdem . . ____monatlich €.

(Mindestbetrag 7,50€/Monat)

|| halbjahrlich
Der Betrag soll bitte von meinem Konto eingezogen werden.

] jahrlich

Kontodaten:

Bank:

IBAN: DE __

Datum Unterschrift



