
 

Der BTW bietet am  ____________Uhrzeit _____________ 

Cheerleading an. 

 

Kursgebühr monatlich:   für Mitglieder  5,-- €      

                                                
 

Ich bin damit einverstanden, dass die Kursgebühr vierteljährlich          
in Höhe von 15,-- €      von meinem Konto abgebucht wird. 
 

Name, Vorname: geboren am: 

Straße und Hausnummer: PLZ:  Wohnort: 

 

 

Einzugsermächtigung: Ich bin damit einverstanden, dass der Bei-
trag durch Banklastschrift von folgendem Girokonto eingezogen 
wird. Falls keine Deckung auf dem Konto vorhanden ist, ist die 
Bank oder Kasse nicht verpflichtet, die Lastschrift vorzunehmen. 
Die Erklärung kann von mir jederzeit widerrufen werden. 
Name: Vorname: 

Konto-Nr.: Bankleitzahl: Name des Instituts: 

 

 

Bünde, den__________________________________________ 
Unterschrift (ggf. Unterschrift            
d. Erziehungsberechtigten) 
 
 
 

Anmeldeformular 

Cheerleading 

Telefon: 
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