SG CONCORDIA 1958 ESCHERSHEIM E.V.

BEitrittserkla rung (*Bitte in Blockschrift ausfiillen.)

I:l Hiermit erklare ich den Beitritt zur D eines Erwachsenen |:| eines Kindes/Jugendlichen [:| einer Familie bzw. mehrere
SG Concordia 1958 Eschersheim e.V. Kinder/Jugendliche

Name, Vorname* Geburtstag Eintrittsdatum

Name, Vorname des Kindes/des Jugendlichen* Geburtstag Eintrittsdatum

Name, Vorname des Kindes/des Jugendlichen* Geburtstag Eintrittsdatum

Name, Vorname des/der Erziehungsberechtigten® Telefonnummer E-Mail

StraBe/Hausnummer*- ------------------------------- o T

Mit der Unterschrift erklére ich (im Fall von Minderjahrigen der/die Erziehungsberechtigte) mein Einversténdnis, dass

— die angegebenen Daten fiir vereinsinterne Zwecke gespeichert und ausgewertet werden kdnnen und zum Zweck der Beantragung einer online Spielberechtigung /
digitaler Spielerpasses ein Foto von mir/des Kindes im Trikot des Vereins aufgenommen wird und gewéhre dem Verein die erforderlichen Nutzungsrechte daran, insbesondre
die unbefristet zeitliche und raumliche Speicherung.

— Bilder des/der oben angegebenen Beitretenden auf der Internetseite des Vereins veréffentlicht werden dirfen.

D Mir der Vereinsnewsletter , Concordia epistulae” zugesandt wird.

Unterschrift (des/der Erziehungsberechtigten) Datum

Beitragssatze

Die Beitragssatze belaufen sich zurzeit auf 10 Euro monatlich fiir Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre und 8 Euro monatlich fiir Erwachsene.
Pro aktives Mitglied wird eine einmalige Aufnahmegebihr zwecks Pass-Ausstellung in der Hohe von 15 Euro (Erstantrag), 10 Euro (Vereinswechsel Kind/Jugendlicher) bzw.
25 Euro (Vereinswechsel Herren) mit Beginn der Mitgliedschaft erhoben. Die Beitragssatze kénnen sich durch Beschluss einer Jahreshauptversammlung andern.

8 Euro/monatlich |:| 10 Euro/monatlich 15 Euro/monatlich 20 Euro/monatlich D 50 Euro/jahrlich
Ein Erwachsener Ein Kind bzw. Familienbeitrag (mind. freiwillig hoherer passive Mitgliedschaft
ein Jugendlicher zwei Familienmitglieder) Beitrag fiir eine Person fiir eine Person

S E PA' La StSCh riftma ndat (*Bitte in Blockschrift ausfiillen.)

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE272ZZ00000748711

Ich erméachtige die SG Concordia 1958 Eschersheim e.V, den von mir zu zahlenden Mitgliedsbeitrag von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich
mein Kreditinstitut an, die von der SG Concordia 1958 Eschersheim e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzul6sen. Hinwesis: Ich kann innerhalb von acht Wochen,
beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
Mit einer Verkiirzung der Vorankiindigungsfrist auf zwei Tage erklare ich mich einverstanden.

D vierteljahrlich |:| halbjahrlich D jahrlich

Name des Kreditinstituts* Name, Vorname des Kontoinhabers*
IBAN* StraBe/Hausnummer*
BIC* PLZ/Ort*

Sofern in einer Jahreshauptversammlung zukiinftig Beitragserhdhungen beschlossen werden, gilt dieses SEPA-Lastschriftmandat auch fiir die neuen Beitragssatze. Sollte
mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweisen, besteht seitens des kontofiihrenden Kreditinstitutes keine Verpflichtung der Einlosung

Ort/Datum* Unterschrift (des/der Erziehungsberechtigten)

Antworten zu den haufigsten Fragen (u. a. zu den Themen Krankenversicherung, Datenschutz und Vereinssatzung) unter www.concordiaeschersheim.de.

Geschaftsstelle Bankverbindung Registernummer
Eschersheimer LandstraBe 328 E-Mail:  Vorstand@concordiaeschersheim.de Frankfurter Sparkasse VR 6667 Amtsgericht Frankfurt
60320 Frankfurt am Main Internet: www.concordiaeschersheim.de IBAN: DE24 5005 0201 0000 1422 99

BIC:  HELADEF1822



