
Antrag auf Mitgliedschaft im eingetragenen Verein 
STATTAUTO ISARWINKEL

Name, Vorname Straße und Nr.

PLZ, Wohnort Tel.

Ich beantrage die Mitgliedschaft im eingetragenen Verein  STATTAUTO  Isarwinkel

Ort, Datum Unterschrift

Lastschriftauftrag

 
STATTAUTO Isarwinkel wird widerruflich ermächtigt den jährlichen Mitgliedsbeitrag 
von meinem/unserem Konto,                             Ktnr.__________________________
 
bei______________________________________________BLZ________________

durch Lastschrift einzuziehen

_________ den,______________________________________________________
                                                                                                      (Unterschrift des Zahlungspflichtigen) 


