Angelsportverein Sinzheim e.V.

AUFNAHMEANTRAG

Hiermit beantrage ich,

Name, Vorname

Geburtsdatum

Stralle

PLZ / Wohnort

Telefon

E-Mail

die Aufhahme in den Verein ASV Sinzheime.V.abdem: .................

(] Aufnahmegebiihr Erwachsener (aktiv) 90 Euro
L] Aufnahmegebdihr Jugendliche 12-18 Jahre 64 Euro
Jahresbeitrag

(] Erwachsene aktive Mitglieder 65 Euro

(] Erwachsene passive Mitglieder 8 Euro

[ Jugendliche Mitglieder 12-15 Jahren 21 Euro

] Jugendliche Mitglieder 16-18 Jahren 31 Euro

Einzug erfolgt jahrlich zum Ende des Monats Februar (keine VVorab-Info mehr nétig)

Ort, Datum Unterschrift

(bei Minderjahrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)

S E PA‘ LaStSCh I‘Iftm andat (wiederkehrende Zahlungen)
Glaubiger-Identifikationsnummer: DE39ZZZ00000845689 Mandatsreferenz: ( )

Ich erméchtige den ASV Sinzheim e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein Kreditinstitut an, die vom ASV Sinzheim e.V auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen

KreditinStitut: ....cveeeiiiiiice e, BLZ: i BIC: s

Konto-Inhaber: ..............ooeeenn. KontoNr..........cooiiieen. IBANN-DE I~ 1 I I I

Die Daten werden zur Vereinsverwaltung auf elektronischen Datentragern wahrend der Mitgliedschaft gespeichert.

(Ort) (Datum) Unterschrift (bei Minderjéhrigen die Erziehungsberechtigten)

(Bei Minderjéhrigen ist die Unterschrift des/r Erziehungsberechtigten zwingend erforderlich. Mit der Unterschrift erklart/en sich der/die
Erziehungsberechtigte/n bereit, die Beitragszahlung bis zu Volljéhrigkeit des Kindes zu tibernehmen.)

1. Vorsitzender : M. Ernst Nelkenstrasse 11 76547 Sinzheim Tel.: 07221/ 81180
Schriftfuhrer  : K. Vogelsaenger An der Rench 21 77855 Achern Tel.: 0175 5968302
Kassier K. Boos Bergwaldstrasse 2 76547 Sinzheim Tel.: 07221/83968



