RADSPORTVEREIN STUTTGART - VAIHINGEN e. V.

Mitglied im Landessportbund Wirttemberg e. V. und im Bund deutscher Radfahrer
Obere Waldplatze 12 70569 Stuttgart - Vaihingen

BEITRITTSERKLARUNG

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Radsportverein Stuttgart - Vaihingen e. V.

RSl
\Y/

NAME : VORNAME :
GEB.-DATUM : TELEFON :
STRASSE : PLZ /ORT:

BANKEINZUGSERMACHTIGUNG

Ich ermachtige den Radsportverein Stuttgart-Vaihingen e.V., fallige Mitgliedsbeitrage von

meinem Bankkonto abzubuchen.
KONTO - NR. : BANKLEITZAHL :

BANKVERBINDUNG :

KONTOINHABER (bitte in Druckbuchstaben) :

email:

DATUM : UNTERSCHRIFT
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