Mitgliedsantrag o

Wir freuen uns, dass Du Dich dazu entschieden hast, dem Selb
1.WASSERSPORTVEREIN Selb e.V. beizutreten. Dazu musstest du bitte noch das
folgende Formular vollstandig ausfullen.

Name: Vorname: Geburtsdatum:
Name: Vorname: Geburtsdatum:
Name: Vorname: Geburtsdatum:
Name: Vorname: Geburtsdatum:
Stral3e: Nr.:

PLZ: Ort:

Telefon: Mobiltelefon:

E-Mail:

Eintritt (Datum):

Besonderheiten:
(bspw. Vegetarier)

Zahlungsweise (zutreffendes bitte ankreuzen): Lastschrifteinzug: Bar:
Hiermit erméchtige ich den 1.WSV- Selb e.V. den Beitrag in ,” ] o -
Hohe von € halbjahrlich im Voraus zu Lasten meines | Halbjahresbeitrage ab 1.1.2014
Kontos bis auf Widerruf einzuziehen. !
1 Kinder u. Jugendliche
Kontonummer: : bis 18 Jahre 22,'€
_ ! Erwachsene 25,-€
Bankleitzahl: t Familie (2 Erw. +Kinder)
Kreditinstitut: ! Ohne Aufnahmebeitrag 50,-€
' ' Einmaliace Aufnahmebeitraa 15.-€
Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber Kontoinhaber (Druckbuchstaben)
Ort, Datum, Unterschrift (Bei Minderjahrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten)

Mit dieser Erklarung trete ich dem 1.WSV- Selb e.V. bei. Durch den Beitritt entstehen gegentiber dem 1.WSV- Selb e.V. keinerlei finanzielle,
materielle sowie sonstige Forderungsanspriche. Die Mitgliedschaft kann jederzeit ohne Fristeinhaltung gekiindigt werden. Eine Rickerstattung von
bereits gezahlten Betragen ist nicht mdglich. Der Vorstand von 1.WSV- Selb e.V. behalt sich das Recht vor, Mitglieder in begriindeten Ausnahmeféallen
auszuschlief3en.

1.WSV Selbe.V. Sparkasse Hochfranken
Gerd Hauler, IBAN: DES59 7805 0000 0430 0061 55
Wounsiedler StralRe 29, 95100 Selb BIC: BYLADEM1HOF

Tel: 09287/8827521
1. Vorsitzender
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