
Mitgliedsantrag/ Spendenzusage

Vor- und Nachname...................................................................................................
Geb. Datum................................................................................................................
Straße.........................................................................................................................
PLZ..................................Wohnort.............................................................................
Telefon (P).....................................................Mobil.......................................................
Telefon (G)…………………………………………. …………………………………………
E-Mail…………………………………………………………………………………………..
Mitglied im MSC  ja     nein 

Ich möchte Bundesligahockey im MSC unterstützen und Mitglied im Club der Ehemaligen werden

 Ich erkläre mich bereit, den Club der Ehemaligen mit einer jährlichen Spende in Höhe von
€ 100,00  zu unterstützen.

 Ich erkläre mich bereit dem Club der Ehemaligen eine Spende von € ................. zukommen zu
lassen.

Meine Bankverbindung
Kontonummer................................................................................................................
Bankleitzahl......................................................................................................................
Bank.................................................................................................................................

.............................................                        ....................................................................
Datum                                                                   Unterschrift

Die Beträge werden bis auf Widerruf per Lastschrift von meinem o.a. Konto abgebucht.
Bankverbindung für Spenden
Kto.Nr. 100 265 5551
BLZ 70150000
Stadtsparkasse München
Spende Club der Ehemaligen


