
	

Beitrittserklärung	
  /	
  Membership	
  application

Beginn der Mitgliedschaft:
Begin of membership:
Beginn der Mitgliedschaft:
Begin of membership:

Straße / Street:

PLZ, Ort / Zip, City:	
  
Tel. / Phone:

Email: 

*Name 1. Verein:
*Name 1st club:

Ort, Datum / City, DateOrt, Datum / City, Date Unterschrift / Signature

(Die Zahlung der Beiträge erfolgt nur bargeldlos durch Bankeinzug)
(Contributions can only be payed by direct debit.)

Kontoinhaber (Vor- und Zuname):
Depositor (first and surname):
Kontoinhaber (Vor- und Zuname):
Depositor (first and surname):

IBAN:

BIC:

Bank:

Gläubiger-ID / Creditor ID: DE69ZZZ00001078725Gläubiger-ID / Creditor ID: DE69ZZZ00001078725Gläubiger-ID / Creditor ID: DE69ZZZ00001078725

Hiermit ermächtige ich den TC Ramstein e.V. zum Bankeinzug von meinem oben 
genannten Konto.

I hereby authorize the TC Ramstein e.V. to debit from my above-mentioned account

Hiermit ermächtige ich den TC Ramstein e.V. zum Bankeinzug von meinem oben 
genannten Konto.

I hereby authorize the TC Ramstein e.V. to debit from my above-mentioned account

Hiermit ermächtige ich den TC Ramstein e.V. zum Bankeinzug von meinem oben 
genannten Konto.

I hereby authorize the TC Ramstein e.V. to debit from my above-mentioned account

Ort, Datum / City, DateOrt, Datum / City, Date Unterschrift / Signature

Name
Surname

Vorname
Name

Beitrag
Fee

Geboren am
DoB

Aktiv
active

Passiv
passive

Student
student

Zweitmitglied*
2nd membership*

1

2

3

4

5


