
Aufnahme-Antrag  
Ski-Klub Berchtesgaden e.V.  
 
 
Vor- und Zuname:…………………………………………………………………………….. 

Beruf:…………………………………………………………………………………………… 

Geburtsdatum/-ort:……………………………………………………………………………. 

Straße:…………………………………………………………………………………………. 

PLZ/Ort:………………………………………………………………………………………… 

E-Mail:…………………………………………………………………………………………. 

 
Hiermit ermächtige/n ich/wir Sie widerruflich, den von mir/uns fälligen Mitgliedsbeitrag zu 
Lasten meines/unseres Girokontos mittels SEPA-Lastschriftmandat einzuziehen: 

 
IBAN:…………………………………………………………………………………………… 

BIC:……………………………………………………………………………………………... 

Kreditinstitut:…………………………………………………………………………………… 

 

 
___________________________________________________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift des Antragstellers, 
       bzw. Erziehungsberichtigten 

 
 
Ski-Klub Berchtesgaden e. V. 
Postfach 2335, 83464 Berchtesgaden 
Gläubiger-ID: DE64ZZZ00000301457 
       


