Mitgliedsantrag

1. Personliche Daten

Name Vorname
StralRe, Hausnummer PLZ, Ort
Telefon, Mobil, Telefax Geburtsdatum
Email Berufsstand

2. Eintrittsdatum / Mitgliedsstatus / Abteilung

E | ntnttsd atu m: Weitere Familienmitglieder die beim RSV 05 angemeldet werden:
(Name, Geburtsdatum)

Mitgliedsstatus:

[ ] aktiv [] passiv

Abteilung:

[] Fussball ] Badminton

[] Tennis

[] Damengymnastik Mitglied im ASC Gottingen: JA[ ] NEIN [ (bitte ankreuzen)

3. Beitrag / Zahlungsweise / Zahlungstermin (bitte ankreuzen)

Die jeweilige Beitragshohe entnehmen Sie bitte der aktuellen Beitragsordnung. Der Beitrag wird im Voraus erhoben. Die
Beitragszahlung erfolgt ausschlieBlich mit SEPA-Lastschriftmandat.

Zahlungstermin: ‘ [ jahrlich ‘ [ halbjahrlich ‘ [ vierteljshrlich

4. Bankverbindung / SEPA-Lastschriftmandat

Ich erméchtige den RSV Gottingen 05 e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein Kreditinstitut an, die vom RSV Goéttingen 05 e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulosen.

Die Glaubiger-ldentifikationsnummer lautet DE 5922Z00000297279, ihre Mandatsreferenz wird ihnen mit separater Post
zugestellt.

BIC (11 Stellen)

Bank

IBAN (22 Stellen)

DE

Kontoinhaber Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers

5. Datenschutzhinweis

Die Speicherung, Verarbeitung und Nutzung der uns iiberlassenen Daten erfolgt in Ubereinstimmung mit den anwendbaren
Datenschutzgesetzen, insbesondere dem Bundesdatenschutzgesetz (BDSG).

6. Beitrittserklarung

Mit meiner Unterschrift erkldre ich den Beitritt zum RSV Gottingen 05 e.V. unter Anerkennung der giiltigen Satzung.
(Die Satzung kann in der Geschéftsstelle eingesehen werden oder im Internet herunter geladen werden)

Ort, Datum Unterschrift
(bei Minderjahrigen Unterschrift des ges. Vertreters)

RSV Gottingen 05 e.V. - OttostraBBe 14 - 37083 Gottingen

Telefon: 0551/76509 - email: hoogesteger@gmx.net - Internet: www.rsv05.de




