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Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Uhlenhaus Sportverein:

1. Der Mitgliedsbeitrag betradgt fir Jugendliche ab 14 Jahre und Erwachsene 18 Euro pro Monat
fir Kinder und Jungendliche bis 14 Jahre 7 Euro pro Monat. Ein Sonderbeitrag in Hohe von
12 Euro pro Monat kann nach Notwendigkeit und Absprache mit dem Vorstand ermaoglicht
werden. Hierzu ware allerdings halbjahrlich ein Nachweis vorzuweisen. Bei Veranderungen des
Einkommens bestehen wir auf Mitteilungspflicht. Dieser Beitrag wird zum Ende des
vorhergehenden Quartals mittels Bankeinzugsverfahren vom Kontoinhaber abgebucht.

Bitte Zugehorigkeit ankreuzen [ ] Erwachsener [ | Erwachsener mit Sonderbeitrag

[] Kind/Jugendlicher bis 14 Jahre [] Reha-Sport-Patient

2. Die Mitgliedschaft der Teilnehmer ist zum jeweiligen Quartal anzustreben, da eine Beitrags-
differenzierung aus organisatorischen Griinden nicht vorgenommen werden kann.

3. Die Kindigung der Mitgliedschaft ist bei Eingang vier Wochen vor Ende des laufenden Quartals
mit dem folgenden Quartal wirksam und schriftlich zu erfolgen. Mit der Kiindigung wird das
Bankeinzugsverfahren unwirksam.

Bankeinzugsverfahren

Mit der untenstehenden Unterschrift erklare ich mein Einverstandnis, bis auf Widerruf, den Vereins-
beitrag entsprechend der Beitragsordnung von meinem Konto abzubuchen.

Name, Vorname
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