Freibadverein Sternenfels 1969 e.V.

1. Vorsitzende: Meike Schlotterbeck, Winterbergweg 8, 75447 Sternenfels

Beitrittserklarung

Ich beantrage mit sofortiger Wirkung die Mitgliedschaft im Freibadverein Sternenfels 1969 e.V.
I

Stammdaten:

Name: Vorname:
Strasse: PLZ Ort:
Telefon: Geb.Datum:

Vom Verein auszufiillen

Beitrittsdatum: Beitragsgruppe: Mitgliedsnummer:

Familienmitglieder:

vom Verein auszufillen
. . ) Mitgliedsnummern
Name: \orname: Geb.Datum: Jgledshummern

Mir ist bekannt, dass die Kindigung schriftlich erfolgen muss. Die Satzung der Freibadvereins
Sternenfels e.V. wird in der jeweils glltigen Fassung anerkannt und kann im Schaukasten am Freibad
eingesehen werden. Die Mitgliederverwaltung erfolgt mit Hilfe von Computern. Ich willige ein, dass
meine Daten zum Zwecke der Mitgliederverwaltung gespeichert und verwendet werden durfen.

Jedes volljahrige Mitglied Gbernimmt in der Badesaison einmal den Baddienst.

Wenn ich aus gesundheitlichen oder anderen Grinden keinen Badedienst Ubernehmen kann, werde
ich dies dem Verein schriftlich mitteilen.

Datum Unterschrift Mitglied Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)

Einzugsermachtigung

Ich méchte den Verwaltungsaufwand der ehrenamtlichen Mitarbeiter mdglichst gering halten und
ermachtige hiermit den Freibadverein Sternenfels 1969 e.V., den jeweils von mir nach §4 der
Vereinssatzung zu entrichtenden Mitgliedsbeitag von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen:

Kontoinhaber:
IBAN:
BIC:

Wenn mein Konto nicht die erforderliche Deckung
aufweist, besteht seitens der Bank keine Verpflichtung
zur Einlésung. Kosten fiir eventuelle Rickweisungen
werden mir berechnet.

Unterschrift Kontoinhaber



