SV Allemannia 08 Jessen e.V.

Fufiball - Tischtennis - Gymnastik - Volleyball - Darts - Eltern-Kind-Turnen

Mitgliederantrag

Ich beantrage die Aufnahme als Mitglied beim SV Allemannia 08 Jessen e.V.

Eintrittsdatum:
Abteilung: Fufiball Volleyball passiv
Darts Tischtennis Gymnastik Eltern-Kind-Turnen

Name, Vorname:

Wohnanschift:

Geburtsdatum: Telefon:

E-Mail:

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung und die Beitragsordnung des Vereins an.

Ich nehme zur Kenntnis, dass ich den Verein zum 30.06 und zum 31.12. des Jahres verlassen kann. Voraussetzung dafiir ist die schriftliche Kiindigung der
Mitgliedschaft, die Abgabe des Mitgliedsausweises und die ordnungsgeméfe Entrichtung des Mitgliedsbeitrages.

Die Beitragskassierung erfolgt gemifl der giiltigen Beitragsordnung und wird ausschliellich im Einzugsverfahren durchgefithrt. Dem Aufnahmeantrag ist
deshalb zwingend das beigefiigte SEPA-Lastschriftmandat zu erteilen.

Der Beitrag wird halbjéhrlich, jeweils am 10. Mérz bzw. am 10. September des laufenden Jahres, per Lastschrift eingezogen. Fillt der Falligkeitstag auf keinen
Bankarbeitstag, so wird der Mitgliedsbeitrag am néchstfolgenden Bankarbeitstag eingezogen. Wir bitten unbedingt fiir Kontodeckung zu sorgen.

Bei Aufnahme in den Verein wird eine Bearbeitungsgebiihr von 5,00 EUR erhoben.
Ich willige ein, das die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung meiner Daten durch den SV Allemannia 08 Jessen e.V. auf freiwilliger Basis erfolgt und jederzeit
widerrufen werden kann. Die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung dieser Daten dient der Sicherstellung des Geschiftsbetriebes des SV Allemannia 08 Jessen. Es

gelten die Bestimmungen der Datenschutz-Grundverordnung.

Jede Anderungen in den persénlichen Verhiltnissen, wie der Wohnanschrift, der Bankverbindung usw. sind dem Verein anzuzeigen

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers /
bei Minderjahrigen Unterschrift der/des Sorgeberechtigten

SV Allemannia 08 Jessen e.V. Amtsgericht Stendal Offnungszeiten Geschiftsstelle: Dienstags 17:00 - 18:00 Uhr
Geschiftsstelle Vereinsregister: VR 30895 Geschiftsfithrer: Andreas Schrottke (01525 5731492)
Bahnhofstr. 4 Finanzamt Wittenberg Geschiftsstelle: Peggy Noack (015227342605)

06917 Jessen (Elster) Steuernummer: 115/143/02830 E-Mail: vorstand.allemannia08@gmx.de

Internet: www.allemanniajessen.de

Konto: 6302953700 - VR-Bank Fliming-Elsterland IBAN: DE90160620086302953700 BIC: GENODEFILUK  Gldubiger - ID: DE4477700000050878
Konto: 100781 - Sparkasse Wittenberg IBAN: DE35805501010000100781 BIC: NOLADE21WBL



Einzugsermichtigung

Ich ermichtige den SV Allemannia 08 Jessen e.V. den filligen Beitrag, halbjahrlich, von meinem Konto
mittels SEPA - Lastschriftverfahren einzuziehen. Zugleich weise ich mein (weisen wir unser) Kreditinstitut
an, die vom Zahlungsempfianger meinem (unserem) Konto vorgelegten Lastschriften einzuldsen.

Mir ist bekannt, dass ich fiir eine ausreichende Deckung meines Kontos und fiir die Kosten einer
eventuellen Riicklastschrift selber verantwortlich bin. Es gelten die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Beitrag, gemaf3 der derzeit giiltigen Beitragsordnung:

1. Mitglieder unter 18 Jahren: -6,00 € im Monat -72,00 € im Jahr
2. Mitglieder ab 18 Jahren (passiv) -6,00 € im Monat -72,00 € im Jahr
3. Mitglieder ab 18 Jahre (aktiv) -8,00 € im Monat -96,00 € im Jahr

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Adresse des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

IBAN des Zahlungspflichtigen

Name des Kreditinstituts und BIC

Dieses SEPA - Mandat gilt fiir die Mitgliedschaft von (Name, Vorname)

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers
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