SV Wacker Osterwald e.V., Robert-Koch-Str. 71, 30826 Garbsen
Tel.: 05131/ 563 00

Amr®, Anderungsmeldung:

Bitte in Druckbuchstaben (blau oder schwarz) ausfiillen. Danke.

Mitgliedsnr. (wenn zur Hand):

Name, Vorname(n):

Geburtsdaten:

Ich bin / Wir sind umgezogen:

Strafle:

Iz + Wohnort:

Meine / Unsere Bankverbindung hat sich gedndert:

Y,
\/<///
\\\\

Giiltig ab:

Name des Kontoinhabers:

Bankinstitut:

Bankleitzahl: Ktnr.:

Ich bitte Sie, die falligen Mitgliedergebilihren im Lastschriftverfahren von meinem oben
genannten Konto vierteljahrlich einzuziehen.

Datum Unterschrift (Kontoinhaber)

Nur auszufiillen bei Anderung der Spartenzugehérigkeit:
Ich bitte Sie, meine bisherige Spartenzugehdrigkeit(en) zu streichen und durch die unten
angegebenden Daten zu ersetzen.

Basketball Gesundheitssport Leichtathletik

Boule Handball ** Tennis **

FuBball ** Jiu-Jitsu Tischtennis **
** Spartenbeitrag Turnen

Anderung der Mitglledschaft + (zutreffendes bitte ankreuzen)

streiche: ‘ setze:
erméBigt (Bescheinigung ist jahrlich vorzulegen)

Erwachsener

Familie Erwachsener
Jugendlicher

Aktiv Passiv

Passiv Aktiv

Mit meiner Unterschrift bestétige ich die Richtigkeit meiner / unserer Angaben.

Datum Unterschrift

SV Wacker Osterwald e.V., Robert-Koch-Str. 71, 30826 Garbsen



