INTERNAL

SV “Eintracht Ihlow e.V.von 196§
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FuBball * Handball * Tennis ®* Tischtennis * Volleyball * Badminton ® Fitnesskurse
Laufen * Schwimmen ¢ Rettungsschwimmen ¢ Kindertanzen * Mutter-Kind-Turnen

Leichtathletik * Jakkolo * Boule °* Kindertanzen ® Darts * SUP

Aufnahmeantrag

* Gymmastik

Ich/Wir beantragen hiermit die Aufnahme beim SV "Eintracht" Ihlow e.V.

Name, Vorname

Geb.-Datum

Sparte(n)

(Bei Mitgliedschaft von Ehepaaren/Familien bitte alle Namen mit Geburtsdatum auffiihren.)

Ich erklare hiermit ausdriicklich, dal ich die Satzung des SV "Eintracht" Ihlow e.V. anerkenne.

|:|Ich habe die Informationen zum Datenschutz gelesen und willige diese hiermit ein.

|:|Ich willige ein, dass Fotos und Videos von meiner Person bei sportlichen Veranstaltungen
und zur Prasentation von Mannschaften angefertigt und in den vom Verein verwendeten
Medien verdffentlicht werden drfen.

Ort, Datum

(eigenhandige Unterschrift)

(Unterschrift des gesetzlichen Vertreters bei Minderjahrigen)

Beitrage fur Erwachsene (ab 18 Jahre)

Familienbeitrag

Beitrage fir Kinder und Jugendliche bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres
Fir Studenten und Auszubildene bis zur Vollendung des 21. Lebensjahres (mit Nachweis) 4,50 EURO monatlich| 1,00 EURO

Beitrage fir Rentner und passive Mitglieder (auf Antrag) *

4,50 EURO monatlich| 1,00 EURO

10,00 EURO monatlich| 2,00 EURO
4,00 EURO monatlich| 1,00 EURO
15,00 EURO monatlich| 3,00 EURO

* gilt nicht bei Nutzung der Tennisanlage

zusatzlicher Beitrag fir Mitglieder der Tennis-Sparte




SEPA-Lastschriftmandat

SV Eintracht lhlow e.V.
z.H. Beatrice Emkes
Norderwieke 8

26632 Ihlow

1. Zahlungspflichtige/r

Name der naturlichen / juristischen Person Name/Ansprechpartner/in bei jur. Personen Vorname
StralRe Hausnummer PLZ Ort
Telefon (Angabe freiwillig) Fax (Angabe freiwillig) E-Mail (Angabe freiwillig)

2. Zahlungsempféanger

Glaubiger/in Glaubiger-ldentifikations-Nr.

SV Eintracht Ihlow e.V. DE91SVI100001049035
3. Bankverbindung

Kontoinhaber: Name der natirlichen / juristischen Person Name/Ansprechpartner/in bei jur. Personen \Vorname
IBAN BIC

Name des Kreditinstituts

4. Mandatsreferenz (vom Zahlungsempfénger auszufiillen)

5. Zahlungsart
[] wiederkehrende Zahlung ] einmalige Zahlung

6. SEPA-Lastschriftmandat

Ich/Wir ermachtige/n den SV Eintracht Ihlow e.V., Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise/n ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom SV Eintracht Ihlow e.V. auf mein/unser Konto gezogenen
Lastschriften einzuldsen.

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

Ort, Datum Unterschrift
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