AUFNAHMEANTRAG

BALLSPIELVEREIN
BAD LIPPSPRINGE 1910 E.V.

Ballspielverein Bad Lippspringe 1910 e.V., Postfach 1154, 33166 Bad Lippspringe

Mitgliedschaften:

u Aktive Senioren 96,00 € D Jugendliche 84,00 €

[ ] passive Senioren 62,00 € | | Kinder bis 9 Jahre 42,00 €

| | Rentner 42,00 € | | Familienkarte 134,00 €

Name | |
Vorname : \ ‘
StraBe o Hausnummer: ‘

Postleitzahl ol ort : | |
Geburtsdatum =[] []. [] []. ][] [] ] Eintrittsdatum =[] [, [ [, O O] ] O

Kontoinhaber : ‘ ‘

IBAN 8 OB S SO R EEEEEEEEEE A
BIC: > J 000 B O E S EE

Kreditinstitut : ‘ ‘

Unterschrift
Kontoinhaber

Datum:

Wir/Ilch erméachtige(n) den Ballspielverein Bad Lippspringe, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Ballspielverein Bad Lippspringe auf mein Konto
gezogenen Lastschriften einzulésen. 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.
Der Beitragseinzug findet jeweils im Februar des laufenden Kalenderjahres statt. Bei Neueintritt wird der anteilige
Jahresbeitrag innerhalb von 8 Wochen nach Beitritt eingezogen. Die Kindigung kann nur schriftlich zum Jahresende
erfolgen (Kindigungsfrist 1 Monat). Eine Beitragsruckgewahrung fur das laufende Kalenderjahr kann nicht erfolgen.

Eine Mitgliedschaft ohne erteilte Einzugsermachtigung ist nicht moglich.
Hinweise:
e FUr Sportunfalle wird erst nach geleisteter Beitragszahlung gehaftet.
e Die angegebenen personenbezogenen Daten werden auf EDV-Systemen des Ballspielvereins Bad Lippspringe
gespeichert. Wir sichern lhnen zu, diese Daten vertraulich zu behandeln.
Wir/lch genehmige(n) meinem Kind in den Ballspielverein Bad Lippspringe 1910 einzutreten.
Eine Familienhaftpflichtversicherung ist abgeschlossen:  Ja u Nein D
Wir genehmigen mit unserer Unterschrift dem Ballspielverein Bad Lippspringe 1910 e.V. Bilder von mir

und / oder meinem Kind / Kindern in der Presse, auf der vereinseigenen Website oder auf Social Media
Kanélen zu verdéffentlichen.

Unterschrift Mitglied Unterschrift der Erziehungsberechtigten

1. Vorsitzender 1. Geschaftsfuhrer 1. Kassierer Jugendobmann
Gerhard Hullweg Wolfgang Peters Elmar Wolfram René Dusch
Ransohoffweg 2 Kirsperbaumweg 23 GrunestraBBe 33 An der Jordanquelle 19

33102 Paderborn 33175 Bad Lippspringe 33175 Bad Lippspringe 33175 Bad Lippspringe
Mobil: 0160 / 97789147 Mobil: 0171/ 7789601 Mobil: 0175 / 5711580 Mobil.: 0171/ 3279378

gerhard.huellweg@bv-badlippspringe.de wolfgang.peters@bv-badlippspringe.de elmar.wolfram@bv-badlippspringe.de jugend@bv-badlippspringe.de
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