SPORTGEMEINSCHAFT DUSSELDORF- UNTERRATH 1912/24 e V.
Tel: (0211)4 792166 / Postfach 30 09 05 40409 Dusseldorf

Aufnahmeantrag
Ich beantrage die Mitgliedschaft fir folgende Abteilung und erkenne die Satzung an: Mitgl.-Nr
U FuRball - Senioren [ Handball - Senioren U Badminton - Senioren
U FuRball - Jugend U Handball - Jugend U Badminton - Jugend
U FuRball - AH U Schwimmen - Senioren W Judo
U Schiedsrichter O schwimmen - Jugend 1 Ju - Jutsu
Q U Wirbelsaulengymnastik [ Jiu - Jitsu U Senioren - Gymnastik
U Eltern/Kind Turnen [ Kinderturnen U Damen - Gymnastik U Passiv

(Bitte in BLOCKBUCHSTABEN ausfiillen)

Name: Vorname:

StralRe / Haus Nr:

PLZ / Wohnort:

Geb.-Datum: Telefon:

Nationalitat / Geburtsort:

Fur geliehene vereinseigene Gegenstande Uibernehme ich die volle Haftung. Bei Verlust habe ich fir den Schaden aufzukommen.

Kiindigungen sind nur zum 30.06 und 31.12 méglich und missen spéatestens 4 Wochen vorher per Einschreiben beim
Vorstand der SG Unterrath 1912/24 e.V., Postfach 30 09 05, 40409 Dusseldorf, eingegangen sein.
Auch bei einem Familienbeitrag muss fiir jedes einzelne Mitglied gekiindigt werden. Jede Kiindigung wird schriftlich bestétigt.

Die Nichtteilnahme an unseren Angeboten entbindet nicht von der Beitragspflicht.

Kinder werden mit der Volljahrigkeit automatisch eigenstandige und erwachsene Mitglieder.
Der Einschluss uiber den Familienbeitrag entféllt dann.

Die Pflicht zur Zahlung des Vereinsbeitrages erlischt nicht bei Ausfall des Sportangebotes aufgrund behdérdlicher Anordnung.
Beitragsriickerstattungen sind nicht méglich, da gemeinnitzigkeitsschadlich.

Mit der Speicherung, Ubermittlung und Verarbeitung gemaR Bundesdatenschutzgesetz der auf dem Datenerfassungsbogen
enthaltenen Daten fiir Zwecke des Vereins bin ich einverstanden.

Fur die Mitgliedschatft ist ein Beitrag zu zahlen von: 160,00 € / Jahr ©01.01-31.12)
Aufnahmegebiihr: 20,00 €

SEPA-Lastschriftmandat fur wiederkehrende SEPA-Basislastschriften
Glaubiger-ID des Vereins: DE1622200000473041
Ich erméchtige Sie widerruflich, die im Voraus falligen Beitrdge vom unten bezeichneten Konto jahrlich

mittels Lastschrift einzuziehen. Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht
seitens des kontoftihrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlésung.
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IBAN BIC
Konto Inhaber Bankinstitut
Ort, Datum Eintrittsdatum
Unterschrift: Vor + Zunamen eines Erziehungsberechtigten
(bei Jugendlichen: Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) in BLOCKBUCHSTABEN




