Aufnahmeantrag
far die Mitgliedschaft im SV Menne 1922 e.V.

Hiermit beantrage ich ab meine Aufnahme in den SV Menne 1922 e.V.
Name Vorname Geburtsdatum

PLZ / Wohnort Strasse / Haus-Nr. Telefon

Beruf Staatsangehorigkeit

Folgende Familienangehdérige sind bereits Vereinsmitglied im SV Menne 1922 e.V.
( Bitte Name, Vorname, Geburtsdatum und Abteilung angeben ).

1.

4,

Mit der Aufnahme in den SV Menne 1922 e.V. erhalte ich Kenntnis von der Vereinssatzung und erkenne ausdrticklich die
Beitragsordnung mit den jeweils gliltigen Beitragssatzen an.

Ein Merkblatt mit den wichtigsten Regelungen Uber den Vereinsbeitritt, Uber die Beitragspflichten, tber die Klindigung der
Mitgliedschaft sowie eine Ubersicht der aktuellen Beitragssitze wurde mir mit diesem Aufnahmeantrag ausgehandigt.

Datenschutz:

Mit der Speicherung, Ubermittlung und der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten fiir Vereinszwecke gemaB den
Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit die Méglichkeit, vom Verein
Auskunft tber meine Daten zu erhalten. Meine Daten werden nach meinem Austritt aus dem Verein gel6scht.

Mitgliedschaft in Abteilungen des Vereins

Ich beantrage die Mitgliedschaft in folgender/n Abteilung/en des SV Menne 1922 e.V.:

1.

2.

3.

Ich habe Kenntnis davon, dass die Abteilungen des Vereins einen zusatzlichen Abteilungsbeitrag sowie Leistungen und
Pflichten verlangen kénnen, die sich aus den jeweiligen Abteilungsordnungen ergeben.

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds

Bei minderjahrigen Mitgliedern

Ich/wir als der/die gesetzliche/n Vertreter genehmige/n hiermit den Beitritt fr mein/unser Kind und tibernehme/n bis zum
Eintritt der Volljahrigkeit (18. Lebensjahr) die personliche Haftung fiir die Beitragspflichten meines/unseres Kindes gegentiber
dem Verein.

Ort, Datum Unterschrift/en des/r Erziehungsberechtigten



Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Die Entrichtung des Beitrages erfolgt durch Bankeinzug regelmaBig am 1. April jeden Jahres.

Zahlungsempfanger: SV Menne 1922 e.V., Kurze Breite 3, 34414 Warburg
Glaubiger-Identifikationsnummer: DE9577700000209622
Mandatsreferenz: Mitgliedsnummer

SEPA-Lastschriftmandat:

Ich ermachtige den SV Menne den jeweils gliltigen Jahresbeitrag von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich meine Bank an, die vom SV Menne auf mein Konto
gezogene Lastgschrift einzuldsen.

Hinweis:

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meiner Bank vereinbarten Bedingungen.

VVorname und Nachname des Kontoinhabers:

Stral3e, Hausnummer, PLZ, Ort:

IBAN: DE BIC:

Bankinstitut:

Wenn mein/unser Bankkonto die erforderliche Deckun_g nicht aufweist, besteht seitens des kontofliihrenden
Bankinstituts (s. 0.) keine Verpflichtung zur Einlésung. Anderungen hinsichtlich der Bankverbindung werde/n
ich/wir dem Verein unaufgefordert mitteilen.

Ort, Datum Unterschrift des/r Kontoinhaber/s



