Pferdesportverein
Freystadt e.V.

1. Vorstand:

Dr. Ute Heck-Reuther
Wettenhofen 31
92360 Mihlhausen
Tel. 0170-3162723

FREYSTADT
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Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Aufnahme als Mitglied in den PSV Freystadt e.V.

Name: Vorname:
StraBe: PLZ: Ort:
Geburtsdatum: Telefon:

Fax: Mobil:

E-Mail-Adresse:

Ich beantrage den ermaBigten Beitragssatz als Familienmitglied von:
Name: Geburtsdatum:

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers

(Bei Minderjahrigen auch Unterschrift eines
Erziehungsberechtigten)

Die Vereinssatzung, die Beitragsordnung, die Jugendordnung und die Vereinsrechtsordnung
sind bekannt und werden vom Mitglied in der derzeitigen Fassung anerkannt.

Einzugsermachtigung

Hiermit ermachtige ich den PSV Freystadt widerruflich, die einmalige Aufnahmegebiihr in Héhe
von 10,-- € sowie den jahrlichen Mitgliedsbeitrag *) bei Falligkeit von dem nachstehenden
Konto abzubuchen. Gleichzeitig nehme ich zur Kenntnis, dass eine Beendigung der Mitglied-
schaft nur zum Jahresende mit schriftlicher Erklarung bis zum 31.12. mdglich ist.

Kontoinhaber:

Kontonummer: BLZ:
Bank:
Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers

*) 1.Erwachsener einer Familie 60,-- €, (im Beitrittsjahr je nach Eintrittsdatum: 1.1. - 31.3.
60,--€, 1.4. - 30.6. 45,-- €, 1.7. - 30.9. 30,-- € und ab 1.10. 15,-- €), flr jedes weitere er-
wachsene Familienmitglied und fir Jugendliche bis zum vollendeten 18. Lebensjahr 20,-- € (im
Beitrittsjahr 10,-- €).
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