
Clubberer 
Rothenburg

1.FC Nürnberg Fanclub

Beitrittserklärung

Name   ...............................................................................................................................

Vorname   ..........................................................................................................................

Straße   ..............................................................................................................................

PLZ   ................................................................................................................................. 

Ort   ...................................................................................................................................

Geburtsdatum   ..................................................................................................................

Telefon   .................... / ....................   Handy   ................................................................

E-Mail   ............................................................................................................................. 

Eintrittsdatum   .................................................................................................................

Bei Familien 
folgende Personen werden Mitglieder (Name, Vorname, Geburtsdatum):

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

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

Die Vereinssatzung des 1.FCN Fanclubs „Clubberer Rothenburg“ wird anerkannt.

________________________________________________________________________________
Datum                                Unterschrift ( bei Minderjährigen gesetzlicher Vertreter)

Einzugsermächtigung
Hiermit ermächtige ich den 1.FCN Fanclub „Clubberer Rothenburg“ widerruflich den aktuellen 
Vereinsbeitrag von meinem nachstehenden Konto abzubuchen:

Name des Kontoinhabers   ..............................................................................................

Geldinstitut   .............................IBAN...........................................BIC...............................

BLZ   ....................................   Konto-Nummer   ........................................................... 

Unterschrift des Kontoinhabers   ....................................................................................

Um Rückbuchungsgebühren zu vermeiden bitten wir Sie, uns Änderungen Ihrer Bankverbindung 
rechtzeitig mitzuteilen. Wir behalten uns vor, diese Kosten an Sie weiterzuleiten!


