SAFO-Jugend-Forderverein e.V.

D-60596 Frankfurt, WaidmannstraRe 8

Vorstand:

Dr. Manfred Seyfried — Hartmut Tiedtke — Joachim Vogel

Tel.: 069 -660 550 66

Email: info@safo-jfv.de
Fax: 069 - 660 550 69

SAFO-Jugend-Forderverein e.V.
c/o Dr. Manfred Seyfried
Waidmannstr. 8

D-60596 Frankfurt

AUFNAHMEANTRAG

Hiermit beantrage die Mitgliedschaft im SAFO-Jugend-Forderverein e.V. gemaf seiner Satzung.

Die Beitragszahlung erfolgt ausschlief3lich durch Lastschriftverfahren.
Eine Einzugserméchtigung ist dem Antrag beigefiigt.

Der Verein ist als gemeinniitzig i.S. der Jugend- und Altenhilfe (§ 52 Abs. 2 Satz 1 Nr. 4 AO) anerkannt,
und berechtigt, fur Mitgliedsbeitrage Zuwendungsbestatigungen auszustellen, so dass sie als
Sonderausgaben (Lohn- bzw. Einkommensteuer) geltend gemacht werden kénnen.

Zweck des Vereins ist die Jugendarbeit vor allem im Rahmen des Sports. Die Férderung von Kinder-
und Jugend-Sportmannschaften und ihrer Aktivitaten insbesondere auch im Frankfurter Sport-Club
Sachsenhausen Forsthausstraie e.V. (,SAFO") stehen dabei im Vordergrund.

Name Vorname Geburtsdatum

Firma (bei juristischen Personen)

PLZ /Wohnort Strale / Hausnummer

Telefon E-Mail

Bitte ankreuzen:

() Einfache Mitgliedschaft 60,— Euro pro Kalenderjahr
() Fordernde Mitgliedschaft 120,—- Euro pro Kalenderjahr
( ) Corporate 300,— Euro pro Kalenderjahr
Ort, Datum

Unterschrift Antragsteller/in

SAFO-Jugend-Forderverein e.V.
60596 Waidmannstr. 8 — 60596 Frankfurt
Vorstand: Dr. Manfred Seyfried, Hartmut Tiedtke, Joachim Vogel

Erméachtigung zum Einzug des Mitgliedsbeitrages durch Lastschrift:

Hiermit erméchtige(n) ich (wir) den Forderverein SAFO-Jugend e.V widerruflich, die zu entrichtenden
Beitragszahlungen fir

(Name des Mitglieds)

jahrlich zu Lasten meines / unseres

Kontos Nr.

Bankleitzahl

Geldinstitut

durch Lastschrift einzuziehen. Der Beitrag fir das erste Jahr wird spétestens 30 Tage nach Eintritt
fallig und abgebucht. Alle zukiinftigen Jahresbeitrage werden jeweils zum 1.Mérz eines Jahres
abgebucht.

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiihrenden
Kreditinstituts (s.0.) keine Verpflichtung zur Einlésung. Teileinlosungen werden im Lastschriftverfahren
nicht vorgenommen. Alle etwaigen Gebiihren der beteiligten Bankinstitute bei nicht durchfiihrbarer
Einlosung gehen zu Lasten des Mitglieds.

Mir ist bekannt, dass Lastschriften innerhalb von sechs Wochen von meiner/unserer Seite aus
rickgangig gemacht werden kénnen.

Name, Vorname / genaue Anschrift — Kontoinhaber/-in:

Ort, Datum: Unterschrift(en) Kontoinhaber/-in :

SAFO-Jugend-Forderverein e.V.
60596 Waidmannstr. 8 — 60596 Frankfurt
Vorstand: Dr. Manfred Seyfried, Hartmut Tiedtke, Joachim Vogel


mailto:info@safo-jfv.de

