
                                     
 

Beitrittserklärung 
 

hiermit möchte ich ganz unbedingt ordentliches Mitglied im  
Radfahrerverein 05 Derendingen e.V. werden. 

 
Vor- und Name:______________________________________ 

 

Straße:_____________________________________________ 

 

Ort mit PLZ:_________________________________________ 

 

Telefonnummer: _____________________________________ 

 
Geburtsdatum: ______________________________________ 

 

Email-Adresse: ______________________________________ 

 

Der aktuelle Jahresbeitrag beträgt: 

□ 40,- € für Jugendliche, in Ausbildung befindliche Mitglieder 

 und für passive Fördermitglieder 

□ 80,- € für Erwachsene 

□ 80,- € für Familien 

 

Der Jahresbeitrag wird immer anfang Jahres für’s laufende Jahr abgebucht. 

 

Kontoinhaber:_________________________ 

 

Bankverbindung:_______________________ 

 

IBAN: ____________________________________________ 

 

BIC: ______________________________ 

 

__________________________________ 
Datum und Unterschrift 

 

 

Bei minderjährigen Unterschrift der Eltern: 

 

__________________________________ 
Datum und Unterschrift    Stand März2017 

Radfahrerverein 1905 

Derendingen e.V. 

 


