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Aufnahmeantrag

Mitgliedsdaten
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*Pflichtangaben

Ich bitte um AUufNanNmME IN Aie SEKIION: ... e e e e e e e e eeenns

als [ ] ordentliches [ | forderndes Mitglied mit Wirkung @b .............cccocoveevvernnene

Gesetzlicher Vertreter bei Minderjahrigen:
NAME: o VOIrName: ..o
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Die Satzung und Beitragsordnung neueste Fassung habe ich zur Kenntnis genommen.

(Ort, Datum) Unterschrift (bei Minderjéhrigen der gesetzliche Vertreter)

Einzugsermachtigung fiir den Selmsdorfer Sportverein'94 e.V.

Hiermit erméachtige ich den Selmsdorfer Sportverein'94 e.V., den Mitgliedsbeitrag
vierteljahrlich im Voraus sowie einmalig die Aufnahmegebuhr bis auf Widerruf von meinem
unten angegebenen Konto abzubuchen.

Kontoinhaber (wenn nicht Antragsteller) ...
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(Ort/Datum) Unterschrift (Kontoinhaber)

Aufnahmegebihren: Erwachsene 6,00 €; Auszubildende/Studenten/Rentner/Jugendliche 3,00 €
Beitrédge: Erwachsene 6,50 €; Auszubildende/Studenten 5,00 €; Rentner/Kinder ab 7 Jahre 3,00 €;
Kinder bis 7 Jahre/Férdermitglieder 1,50 €

Postanschrift: Bankverbindung: Steuernummer:
Flshkamp (Sportzentrum) Sparkasse Mecklenburg-Nordwest 080/142/00917

23923 Selmsdorf : :
Tel: 038823 54953 DE79 1405 1000 1200 0312 B0 Finanzamt Wismar

Mail: info@selmsdorfersportverein.de NOLADEZ2IWIS AG GVM VR 151



