Aufnahmeantrag

s

e

DEUTSCHER SUBWASSERANGLER VERBAND

Hiermit beantrage ich,

Name, Vorname

Geburtsdatum

StraBBe

PLZ / Wohnort

Telefon

Email

die Aufnahme in den DSAV e.V. ab dem: ....................

Aufnahmegebihr einmalig 15 €

Jahresbeitrage (zutreffendes bitte ankreuzen)

o Erwachsene 31,00 €
o Mitglieder bis 18 Jahre frei

Einzug erfolgt jahrlich zum 01.01. (keine Vorab-Info mehr notig)

Ort, Datum Unterschrift

(bei Minderjahrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)

SEPA-Lastschriftmandat
(wiederkehrende Zahlungen)

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE432ZZ0001505023  Mandatsreferenz: Jahresbeitrag — Name

Ich ermachtige den DSAV, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich meine Kreditinstitut an, die
vom DSAV auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.

Kreditinstitut: .. BLZ: e BIC:
Konto-Inhaber: ... KoONto-NI. e
IBAN: DE__I____I | | |

Die Daten werden zur Vereinsverwaltung auf elektronischen Datentrdgern wédhrend der Mitgliedschaft gespeichert.

, den
(ort) (Datum)

Unterschrift (bei Minderjahrigen die Erziehungsberechtigten)

(Bei Minderjahrigen ist die Unterschrift des/r Erziehungsberechtigten zwingend erforderlich. Mit der Unterschrift erklart/en sich der/die Erziehungs-
berechtigte/n bereit, die einmalige Aufnahmegebiihr des Kindes zu GUbernehmen.)

Deutscher StiBwasserangler Verband e.V. eingetragen beim Amtsgericht Leipzig VR.Nr. 5563 Sitz: D-52385 Nideggen, Am
kleinen Wald 3, Fax 02427 4563793, mail info@dsav.eu, Sparkasse Aachen IBAN DE15 3905 0000 1072 9054 80




