SC Rot-WeiB3 Bad Tolz e. V.
KohlstattstraBe 22, 83646 Bad Tolz
Steuer-Nr. 139/110/80154
Glaubiger-ID-Nr. DE41Z2Z700000132218

Aufnahmeantrag/Mitgliedschaft

Bad TOlz, den......ceeeeeeeiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeee e ABLEIUNG e
NAME: .o VOMNaME:.....oiiiiiieeiee e
Postleizahl:.........ccooeviiieiie e, O
SHABE e Telefon-Nr. i
Geburtsdatum:......cooooiiiiiiiiiiiieeeeee, Geburtsort (wichtig):........ccoouvvieeeeeeeeeeeciciiereeeee.
Staatsangehorigkeit:........cccoieeriiiiiiiiennen
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Spielerpass vorhanden: .................... JA Nein

Bei einem Vereinswechsel mit PaBantrag zum SC Rot-Weil3 Bad Télz werden folgende einmalige
Aufnahmegebihren sofort fallig und eingezogen (Barzahlung nach vorheriger Absprach mdglich):

[ 1* bei Erwachsenen 50,00 € [ 1~ bei Jugendlichen: 25,00 € *Zutreffendes bitte
ankreuzen
Bitte alle Punkte ausfiillen!

ggofls. gesetzlicher Vertreter Unterschrift des Mitglieds

Mitgliedsbeitrage: L] Erwachsene: 80 €/ L] 2 Partner: 98 €/ L] Rentner: 42 €/ L] Kinder und Jugendliche: 65 €

Zutreffendes bitte Alleinerziehende mit angemeldetem Kind: 42 € / |:| Familienbeitrag: 153 €
ankreuzen

Einzugserméachtigung geméaB des SEPA-Zahlungsverkehrs

Hiermit erm&chtige ich Sie widerruflich, von meinem anliegend bestimmten Konto den satzungsgeman
festgelegten Jahresbeitrag einzuziehen (mir ist bekannt, dass meine SEPA-KD-Nr. meiner MG-Nr. entspricht):

NAME: e VOrName: ...
Postleitzahl:..........ccoooiiiiiiie, O s
SHraBe . e Geb.datumi.. ..o
KONEO: . BLZ ..
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BIC (8 Stellen)......cceeeeeeiiiiieieieiee e Bad TOIz, den......ccoooiiiiiiiiiiiieeee e

ggfls. gesetzlicher Vertreter Unterschrift des Mitglieds



