
Antrag der Vereinsmitgliedschaft

Beitrittserklärung: 
Ja, hiermit möchte ich dem 
Verein Capoeira Rostock e.V. beitreten

Name:

Vorname:

Straße:

Ort / PLZ:

Geburtsdatum:

Telefon:

Email:

Ort, Datum                         Unterschrift (bei Minderjährigen d. gesetzlichen Vertreters)

Erfassung der Bankdaten

Einzugsermächtigung für den Monatsbeitrag per Bankeinzug
 

erstmalig für den Monat:

Bank:

Blz.:

Kto.Nr.:

Kontoinhaber:

Ort, Datum                                    Unterschrift (bei Minderjährigen d. gesetzlichen Vertreters)

Diese Einzugsermächtigung ist schriftlich widerrufbar. Sie erlischt bei Widerruf und Beendigung 
der Mitgliedschaft mit sofortiger Wirkung. Die Kündigungsfrist der Mitgliedschaft beträgt 1 

Monat.

Ich möchte 1 mal pro Woche trainieren (30 Euro/Monat)

Ich möchte 2 mal pro Woche trainieren (40 Euro/Monat)

 Ich möchte 3 mal pro Woche trainieren (45 Euro/Monat)


