
AANMELDINGSFORMULIER 

Naam: _____________________________________________________________ 
Voornaam:__________________________________________________________ 
Adres: _____________________________________________________________ 
Postcode en woonplaats: ______________________________________________ 
Telefoonnummer  vast:________________________________________________ 
Telefoonnummer mobiel:______________________________________________ 
Geboortedatum: _____________________________________________________ 
E-mail adres: ________________________________________________________ 
Jeugdleden:  E-mail ouders: ____________________________________________ 
Geslacht:           M / V  
Ingangsdatum:  _________________________________________________ 
Heb je al eerder gebasketbald?         Ja / 
nee  
Zo ja, bij welke vereniging: ___________________________ Lidnummer:___________  
Wil je bij de Olstars competitie* spelen?       Ja / nee  
Is er bezwaar tegen het afdrukken van foto’s voor promotionele doeleinden  Ja / nee  
 
NOOT: Bij aanmelding ga je akkoord met de voorwaarden genoemd in het huishoudelijke 
reglement.  
 
Ouders / Verzorgers van jeugdleden accepteren de plicht te moeten rijden voor wedstrijden.  
 
Woonplaats:_________________________ 
Datum:_____________________________ 
 
Handtekening:_______________________ 
Lidnr. Bond___________________ 
Lidnr. Olstars_________________ 
Foto ingeleverd:  ja/nee 
 
Verplichte doorlopende machtiging -SEPA 

Basketbalvereniging Olstars 
Kortricklaan 180 
8121 GV  OLST 
Nederland 
 
Incassant ID:NL17ZZZ406505760000 

Door ondertekening van dit formulier geeft u toestemming aan Basketbalvereniging Olstars om 

doorlopende incasso-opdrachten te sturen naar uw bank, om een bedrag van uw rekening af te 



schrijven wegens contributies en uw bank om doorlopend een bedrag van uw rekening af te 

schrijven overeenkomstig de opdracht van Basketbalvereniging Olstars. 

Hierbij geef ik toestemming tot automatische afschrijving van de contributie (per termijn) van 
de  
basketbalvereniging Olstars tot wederopzegging.  
 

NAAM:_______________________________________________________________  
ADRES:_______________________________________________________________ 
POSTCODE:___________________________________________________________ 
 WOONPLAATS:________________________________________________________ 
IBAN NUMMER BANK/GIRO: _____________________________________________ 
HANDTEKENING: ______________________________________________________ 
 
Als u het niet eens bent met de afschrijving, dan kunt u deze laten terugboeken. Neem hiervoor 
binnen acht weken na afschrijving contact op met uw bank. Vraag uw bank naar de 
voorwaarden. 
 
NAAM__________________________________________________________________ 
ADRES__________________________________________________________________ 
POSTCODE_______________________________________________________________ 
WOONPLAATS____________________________________________________________ 
 
IBAN is de afkorting voor International Bank Account Number. Het IBAN van Nederlandse 
bankrekeningnummers bestaat uit 18 tekens (cijfers en letters) en het huidige rekeningnummer 
komt er in voor. 
 
IBAN____________________________________________________________________ 
 
BIC staat voor Bank Identifier Code. De BIC is de internationale indentificatiecode van een bank. 
Elke bank heeft een eigen unieke code van 8 of 11 tekens. 
 
BIC_____________________________________________________________________ 
 
Kenmerk machtiging: Contributie 
Datum: 
Handtekening: 


