
SG Oberland e.V. 
vertr.d.d. 1. Schützenmeister 

Lorenz Knoll 
Herzbergweg 18 

83607 Holzkirchen 
Tel. 08024-4372 

Fax: 08024-48320 
Funktelefon: 0171-2676302 

LorenzGertrud.Knoll@t-online.de 
 
 
 

Beitrittserklärung 
 
Schützenpaßnummer:  (unbedingt angeben)  
 
Name, Vorname: _____________________________________________________________ 
 
Straße, Hausnummer:  _________________________________________________________ 
 
PLZ, Wohnort: ______________________________________________________________ 
 
Geburtsdatum: ___________________ Telefon: ___________________ Fax: ____________ 
 
Funktelefon: ____________________________ email: ______________________________ 
 
Welche Diszipline sollen für SG Oberland geschossen werden: 
___________________________________________________________________________ 
 
Der Jahresbeitrag beträgt ab 01.01.2002  Euro 15.- zuzüglich die Verbandsabgaben (ca. 12.- 
Euro, nur bei stammversicherten Mitgliedern). 
 
Ort und Datum: _____________________________ Unterschrift: ______________________ 
 
 

Einzugsermächtigung 
 
Kontoinhaber:   __________________________ Konto Nr. ___________________________ 
 
Geldinstitut: ______________________________________ BLZ ______________________ 
 
Hiermit ermächtige ich, jederzeit widerruflich, die SG Oberland e.V., den Mitgliedsbeitrag für 
die oben genannte Person zu Lasten meines Kontos mittels Lastschrift einzuziehen. Wenn 
mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden 
Geldinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Die Beiträge werden jeweils zu Beginn der 
zweiten Jahreshälfte eingezogen. 
 
Ort und Datum: ______________________________ Unterschrift: _____________________ 


	Beitrittserklärung
	Einzugsermächtigung

