
    Penningmeester  
    Ingrid Kaiser-Hermkes, Boerenweg 15, 5944 EH  Arcen 
    Telefoon: 077–4732852 
    E-mail: penningmeester@avflash.nl 

 
 
 

 
Inschrijfformulier lidmaatschap Volleybalvereniging AV Flash 
 
Hierbij meld ik me aan als lid van volleybalvereniging AV Flash. 
 

Achternaam  

Roepnaam (voluit)   

Geboortedatum   

Man/vrouw 

Adres 

Postcode/woonplaats 

Telefoonnummer  

Mobiel nummer 

E-mail  

Eventuele opmerking(en) 

 Ondergetekende verklaart zich akkoord met het opnemen van de op dit formulier ingevulde gegevens 
in de ledenadministratie van volleybalvereniging AV Flash en de Nevobo. 

 Ondergetekende gaat ermee akkoord dat een digitale pasfoto wordt gemaakt voor het opnemen in de 
Nevobo-administratie waarmee een spelerskaart aangevraagd wordt. Het zelf aanleveren van een 
digitale pasfoto is ook mogelijk. 

 
 
 
Plaats en datum ____________________________________________ 
 
 
 
 
Handtekening  ____________________________________________ 
(handtekening ouder/voogd voor leden tot 18 jaar)  

 

 
 
 
Dit formulier invullen en inleveren bij: 
Yvonne van Giesen-van de Stay, Maliebaan 33 te Arcen.  
 
 
 
 

Contributie wordt geïnd middels een automatische incasso.  
Hiervoor dient de doorlopende machtiging S€PA ingevuld te worden. 
 
 



    
     Penningmeester 
     Ingrid Kaiser-Hermkes, Boerenweg 15, 5944 EH  Arcen 
     Telefoon: 077–4732852 
     E-mail: penningmeester@avflash.nl 
 
 
 
 

 

Doorlopende machtiging S€PA 
Naam  Volleybalvereniging AV Flash 

Adres Boerenweg 15 

Postcode, woonplaats, Land   5944 EH  ARCEN (NL) 

Incassant ID NL60ZZZ401643260000 

Kenmerk machtiging Wordt vermeld op de contributiebrief 

 

Door ondertekening van dit formulier geeft u toestemming aan volleybalvereniging AV Flash 
doorlopende incasso-opdrachten te sturen naar uw bank om een bedrag van uw rekening af te 
schrijven wegens contributiebetaling en uw bank om doorlopend een bedrag van uw rekening af te 
schrijven overeenkomstig de opdracht van volleybalvereniging AV Flash. 
 
Als u het niet eens bent met deze afschrijving kunt u deze laten terugboeken. Neem hiervoor 
binnen 8 weken na afschrijving contact op met uw bank. Vraag uw bank naar de voorwaarden. 

 
 

Naam  

Adres 

Postcode/woonplaats 

Rekeningnummer (IBAN) 

Bank Identificatie (BIC)* 

*geen verplicht veld bij NL IBAN 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
Dit formulier invullen en inleveren bij: 
Yvonne van Giesen-van de Stay, Maliebaan 33 te Arcen.  

 
 

 
Plaats en datum   ________________________________ 
 
 
Handtekening  ____________________________________________ 
(handtekening ouder/voogd voor leden tot 18 jaar)  

 


