MITGLIEDSANTRAG

HOCKEY NERDS LOHHOF E.V.

PERSONLICHE ANGABEN DES ANTRAGSTELLERS

Name, Vorname Geburtsdatum Telefon / Mobil E-Mail

Anschrift

MITGLIEDSCHAFT / MITGLIEDSBEITRAGE

] ICH MOCHTE AKTIVES MITGLIED DER HOCKEY NERDS LOHHOF WERDEN.
DER JAHRESBEITRAG BETRAGT AKTUELL 45,00 € (SENIORS) / 65,00 € (JuNIORS) GEMAR GESCHAFTSORDNUNG
Zur aktiven Teilnahme an der Eishockey- bzw. Inlinehockey-Saison ist ein separater Antrag erforderlich. Es wird

eine entsprechender Aktivenbeitrag erhoben. Die Héhe ergibt sich aus der derzeitig giiltigen Geschaftsordnung.

I Ich bin volljahrig und erfiille nicht die Voraussetzungen einer ermiaRigten Mitgliedschaft. Die einmalige
Aufnahmegebihr betragt 20,14 €.

[ Ich bin volljahrig und erfiille die Voraussetzungen einer ermaRigten Mitgliedschaft. Die einmalige Aufnahmegebihr
betragt 10,07 €.

[ Ich habe das 21. Lebensjahr noch nicht vollendet.

[ Ich habe das 25. Lebensjahr noch nicht vollendet und befinde mich derzeit in Ausbildung, FSJ, BFD oder
Studium.

L] Einen entsprechenden Nachweis fuge ich bei.
[ Einen entsprechenden Nachweis liefere ich bis spatestens zwei Wochen nach Antragsstellung nach.
I Ich bin minderjdhrig. Eine einmalige Aufnahmegebiihr wird nicht erhoben.

Personliche Angaben des/der Erziehungsberechtigte:

Name, Vorname Geburtsdatum Telefon / Mobil

Anschrift E-Mail

Der Mitgliedschaft meines Kindes bei den Hockey Nerds Lohhof stimme ich zu.

[] ICH MOCHTE PASSIVES MITGLIED DER HOCKEY NERDS LOHHOF WERDEN.

Ich zahle einen jahrlichen Férderbeitrag in Hohe von € (mind. 25,00 €).

VERWENDUNG PERSONENBEZOGENER DATEN

In die Verwendung personenbezogener Daten (insbesondere Bild- und Videoaufnahmen) zum Zwecke der Offentlichkeitsarbeit
durch den Verein willige ich ein.

O Ja [ Nein

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft bei dem Hockey Nerds Lohhof e.V. und erkldre, dass ich Satzung und Geschaftsordnung
der Hockey Nerds Lohhof e.V. mit Sorgfalt zur Kenntnis genommen habe, damit einverstanden bin und diese in vollem Umfang
akzeptiere. Uber die endgiiltige Aufnahme entscheidet der Vorstand nach Ablauf einer sechsmonatigen Probezeit.

Datum, Ort Unterschrift des Antragstellers bzw. des Erziehungsberechtigten



SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

HOCKEY NERDS LOHHOF E.V.

ERMACHTIGUNG ZUM EINZUG VON FORDERUNGEN DURCH SEPA-LASTSCHRIFTEN

Hiermit ermachtige ich den Verein Hockey Nerds Lohhof e.V. widerruflich, die einmalige Aufnahmegebihr und die
laufenden Mitgliedsbeitrdge, sowie alle weiteren, laut Satzung und Geschaftsordnung an den Verein zu leistenden
Zahlungen bei Falligkeit zu Lasten meines nachfolgend beschriebenen Kontos per SEPA-Lastschriftmandat einzuziehen.
Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoflihrenden Kreditinstitutes keine
Verpflichtung zur Einlésung. Teileinlésungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen. Anfallende
Ricklastschrift-Geblihren gehen zu meinen Lasten.

Glaubiger Identifikationsnummer: DE37ZZ700002439726

Mandatsreferenz Die lhnen zugeteilte Mandatsreferenz teilen wir lhnen nach erfolgter Anmeldung mit.

Kontoinhaber

IBAN

BIC

(sofern kein deutsches Konto)

Kreditinstitut

Anschrift des Kontoinhabers:

(sofern abweichend zu Mitglied)

Datum, Ort Unterschrift des Kontoinhabers
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