Schwimm-Sport-Club Germania 08 e.V.

Geschaftsstelle,Hamburger Str. 53, 38114 Braunschweig
Telefon: 0531 / 21490304 und Fax: 0531/ 21490305

BEITRITTSERKLARUNG

Ich/Wir bitte/n um Aufnahme in den SSC Germania 08 e.V.

Aufnahmegebiihr: Monatsbeitrag, giiltig ab 1.7.2025
Familien €12,50 Familien €42,00 [
Erwachsene (Einzelmitglied) € 10,00 Erwachsene (Einzelmitglied) €23,00 [
Kinder, Jugendl., Studenten € 5,00 Kinder, Jugendl., Studenten €20,00 [
Passive Mitglieder € 5,00 Passive Mitglieder € 7,00
Befristete Mitgliedschaft € 0,00 Befr.Mitgliedschaft pro Person €26,00 L[]
von: | [ [ I [[.1]]]]
bis: [T ITT.ITTTT[]
Eintrittsdatum: | | \| | |\ | | | \
Pez/Wohnort:t [ [ [T TJLITTIITIIIIIPIIPITIPITPITILITT]]
StaBe/Nr.: | [ [ | [ [ [ [ [[ /][ [[TPQPPT PP PPl LTI T]
Moiltelefon: [ | [ [ [ [ | [ [ [ [ [ [ ][ [T [T [[]]
Telefon: | [ [ [ [ [ [ [[ /[T [[IITPITP[]]]
EMail: (L[ [Tl ]]
Abteilung: [ [ [ [ [ [ [ [[T[[I[T[[T[[T[T[[]

Personalien der aufzunehmenden Mitglieder:

Nr. 1 | zahlungsverpflichtet | |

Name: HNEEREERERENEREEER
Vorname: [ | [ [ [ [ [[[[[I[[][[]]
Geb.-Datum: | | [.[[[.T111]] | ménnlich: |

|
|
weiblich: | [ div: | |

Nr. 2 | zahlungsverpflichtet | |

| |
Vorname: \ |
Geb.—Datum:H|-\H-|\H| |m

Name:

o
=
=X
=
5 L]

Nr. 3 | zahlungsverpflichtet | |

| HEE
Vorname: | | |
Geb.-Datum: [ [ [.T[[.[[[]] [ménnlich: |

Name:




Schwimm-Sport-Club Germania 08 e.V.

Geschaftsstelle,Hamburger Str. 53, 38114 Braunschweig
Telefon: 0531 / 21490304 und Fax: 0531/ 21490305

BEITRITTSERKLARUNG

Nr. 4 | zahlungsverpflichtet | |

Name: INEEEEEEEEREERENEENEEEENEEEEEE
Vorname: HEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE
Geb.-Datum: | [ [.T [ [.T[ ][] [mannlich:| |weiblich:| |div:]| |

Wo besteht fir den/die Aufzunehmenden Krankenversicherungsschutz? * ckv [ PKV ]

* Zutreffendes bitte ankreuzen.

Auszlge aus der zur Zeit gliltigen Vereinssatzung:
§7 Die Mitgliedschaft erlischt:
1. Durch Tod des Mitgliedes.
2. Durch schriftliche, eingeschriebene, dem Vorstand einzureichende Abmeldung. Diese kann nur bis 30.06. zum 31.12. des laufenden
Kalenderjahres oder bis 31.12. zum 30.06. des folgenden Kalenderjahres erfolgen.
3. Durch Beschluss des Vorstandes.

Unterschrift des/der Eintretenden bzw. bei Personen unter 18 Jahren Vor- und Zunamen bitte in Blockschrift wiederholen.
des/der Erziehungsberechtigten

Einzugsermachtigung

Ich ermachtige hiermit den SSC GERMANIA 08 e. V. die jeweils giiltigen Beitrage bis auf Widerruf von meinem unten bezeichneten Konto abzubuchen.

Zahlungsweise: ] vierteljahrlich 15.02./15.05./15.08. / 15.11.

IBAN:

BIC:

Name Geldinstitut: INEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEED

Name Kontoinhaber: [ | | [ [ [ [ [ [ [ [ | [ [ /I TP T T P[P PP )]}

Anschrift Kontoinhaber: "|||‘H|||‘H|||‘H|||‘H|||H

Bankverbindung:

Nord/LB IBAN:DE52 2505 0000 0000 5140 34 BIC:NOLADE2HXXX Glaubiger-ID: DE68ZZZ00000237674

Ort Datum Unterschrift des Kontoinhabers



