ANDERUNGSFORMULAR

VFL Riesa e.V.

Bayern-und-Sachsen-Stralie 1
01589 Riesa

Angaben zum Vereinsmitglied

Name Vorname Geburtsdatum

Abteilung Ubungsleiter

Bei Anderung der Mitgliedschaft

alte Art der Mitgliedschaft neue Art der Mitgliedschaft Datum der Anderung

Bei Anderung der Anschrift oder den Kontaktdaten

PLZ / Wohnort Straf3e / Nr. Telefon / Mailadresse

Bei Anderung der Kontoverbindung

Name, Vorname des Kontoinhabers PLZ / Wohnort Strafle / Nr.

Name der Bank IBAN

Ich erméchtige den VFL Riesa e. V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom VFL
Riesa e. V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Datum/Unterschrift Datum/Unterschrift Datum/Unterschrift
Mitglied/Erziehungsberechtigter Abteilungsleiter/Ubungsleiter Prasidium
Telefon / Fax Internet Geschiiftskonto Reg.-Nr. LSB 470272
www.vflriesa.de Sparkasse Meif3en VR.-Nr. 659

03525-520103 info@vAlriesa.de DE33 8505 5000 3033 0232 30 St.-Nr. 209/140/12660



