Stand :09/2020

Spiel und Sport 08 .V Krefeld ?35333?
FuBball = JugendfuSball - Boule u

Auinahmeantrag
Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Verein Spiel und Sport 08 e.V Krefeld

Name * Vorname *

Stralle * Plz Ort *

Geb. Datum * Geb. Ort * Nationalitat *

Tel. Nummer eMail

Beruf*  (Schiuler, Azubi, Student mit Nachweis) letzter Verein *

Geschlecht*: M QO W O Abteilung *: Senioren O Jugend O Boule O Team : Aktiv O Passiv O

Durch meine Unterschrift erkenne ich die gliltigen Satzungen, Beitrdge und eventuelle Zusatzbeitrdge des Vereins sowie seiner Abteilungen als verbindlich an. Die Satzung und das
Beitragsverfahren kann in der Vereins-Geschéftsstelle, jederzeit eingesehen und abgeholt werden. Die unterzeichnenden gesetzlichen Vertreter erkldren durch ihre Unterschrift, dass sie
fiir den Mitgliedsbeitrag und dessen piinktliche Begleichung gesamtschuldnerisch haften. Mit der Speicherung, Ubermittlung und der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten fiir
Vereinszwecke, geméal3 den Bestimmungen des Datenschutzgesetzes (DSGVO siehe Riickseite), bin ich einverstanden. Ich bin damit einverstanden, dass Bilder und Textbeitrdge tber
mich/meine Kinder auf der Internetseite unseres Vereins (www.suskrefeld.de) sowie in Sozialen Medien veréffentlicht werden. Bilder und Texte verfolgen ausschlieB3lich den Zweck, den
Verein und insbesondere unsere Sportler mit ihren Aktivitéten in der Offentlichkeit darzustellen. Die Darstellung wird unter der Verantwortung des Webmasters der Seite erstellt und
laufend iiberarbeitet.

DSGVO bitte auf

der Rickseite
Datum , Unterschrift — Dbei Eintrittsdatum *
Bei minderjéhrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten minderjahrigen

Unterschreiben. O Aufnahmegebiihr gezahlt

*

SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige den Verein fir Spiel & Sport 08 e.V Krefeld, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut
an, die vom Verein fir Spiel & Sport 08 e.V Krefeld 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.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung QO jéhrlich (vorzugsweise) QO halbjahrlich

Abweichender Kontoinhaber :

Name und Vorname (des Kontoinhabers)

IBAN: DE /

Léndercode Mandatsreferenz Nr.

Dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt fiir die gemaR der jeweils aktuellen Beitragsiibersicht geltenden félligen Beitrags-Zahlungen
fiir das oben genannte Mitglied.

Den Zeitpunkt des Einzugs einer SEPA — Basislastschrift hat der Verein fur Spiel & Sport 08 e.V Krefeld mir mit der
Aufnahmezusatzbroschire ausgehandigt.

Krefeld den , Unterschrift des Kontoinhabers*
*Pflichtfelder miissen ausgefiillt werden.
Interne Vermerke Mitgliederverwaltung: Mitglieds Nummer :
Passantrag : QO Online O Post Pass Nummer :

Aufnahme Mitgliederverwaltung :

Abmeldung : O Vereinsausschluss
QO Einschreiben O Karte O zum GF
QO eMail O rief QO z. Platz

Kartei Nr. 06 004 * LSB Nr. 100 40 41 * Vereinsfarben : schwarz/weiR * eMail :suskrefeld@gmx.de * www.suskrefeld.de
Sportanlage : Horkesgath 15, 47804 Krefeld Tel: 02151 —75 69 81
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