
Schützengesellschaft Rethen/Leine e.V. 1903
Aufnahmeantrag

Vor- und Zuname:..............................................................................................................................

Geburtstag:.........................................................................................................................................

Straße:................................................................................................................................................

Wohnort:............................................................................................................................................

Beruf:.................................................................................................................................................

Eintrittsdatum:....................................................................................................................................

Waren Sie schon Mitglied eines Schützenvereins:  Ja / Nein

Wenn ja, in welchem Verein: ............................................................................................................

und von wann bis: .............................................................................................................................

Im DSB seit:.......................................................................................................................................

Die einmalige Aufnahmegebühr von 15,00 EUR

habe ich am...............................................an..........................................................................bezahlt.

Laatzen - Rethen, den ...........................
.......................................

Unterschrift        

Genehmigt:....................................................................................................

....................................................... (
Name des Mitgliedes  )

........................................................
(  Ort  )

...................................................... ................................................ ................................................
(  IBAN  ) ( BIC  ) (  Bankhaus.  )

Der Jahresmitgliedsbeitrag für Einzelpersonen beträgt 75 EUR, für Familien 140 EUR.
Hiermit bitte(n) ich/wir, die bis auf Widerruf die für mich/uns anfallenden Mitgliedsbeiträge für die 
SG Rethen/Leine e.V. von 1903, 30880 Laatzen/Rethen

ab 1. Januar  20  .  .       von meinem obengenannten Konto abzubuchen.

.............................................., den  ..................20..

................................................................
(Unterschrift)


