
Ski- und Tennisclub Schwäbisch Hall e.V.

Schenkenseestraße 75

74523 Schwäbisch Hall

Telefon    0791  /48919

Telefax    0791/492986

www.stc-schwaebischhall.de

e-Mail :   weith@stc-schwaebischhall.de
Aufnahmeantrag
Hiermit beantrage/n ich/wir die Mitgliedschaft im Ski- und Tennisclub Schwäbisch Hall e.V.

Die Satzung und die Beitragssätze des STC werden mit der Unterschrift anerkannt.

         Vor- und Zuname

               Geburtsdatum
      
        Beitragsklasse 

1.Mitglied ..............................................................                   ................................             
      ...................

2.Mitglied ........................................................ .....                   ................................
   
      ...................

3.Mitglied ..............................................................                  ................................

      ...................

Straße          ..........................................................                 Telefon-Festnetz......................................................







.







                   Telefon Mobilfunk................................................

PLZ / Wohnort      ..................................................


            




                   FAX……………………………………….……...…..…..

                                                                                                E-Mail-Adresse:…………………………....…………..

Der/die Unterzeichner stimmen mit der Unterschrift  des Antrages ebenfalls dem Bankeinzug

der fälligen Gebühren zu. Diese Zusage kann jederzeit widerrufen werden.

Bankverbindung.....................................................
            Kontoinhaber......................................................





Kontonummer...........................................................   
            Bankleitzahl.....................................................

unter 18 Jahren gesetzlicher Vertreter ................................................................................................................

Datum ................................. rechtsverbindliche Unterschrift .............................................................................
intern:....................................

EDV



1.Vors.

   2.Vors.

    Kassier

           Abteilung










