OCHTERS OCHTERS

Sportverein Ochtersum e. V.
gegriindet 1969
FuBball - Tischtennis — Turnen - Lauftreff- Badminton
Hiermit erklare ich meinen Beitritt in den Sportverein Ochtersum als

[ aktives Mitglied [] passives Mitglied

der Sparte [] FuBball, [] Tischtennis, [] Turnen, [_] Badminton, [] Lauftreff, [ ] Eltern-Kind-Turnen,
[] Zumba, [ ] Damensport

Name Vorname

Anschrift

Tel.-Nr. E-Mail

Geb.-Datum Eintrittsdatum

Beitrage z. Zt. monatlich: Familienbeitrag 12,00 Euro
Erwachsene (aktiv) 6,00 Euro
Erwachsene (passiv) 3,50 Euro
Kinder / Jugendliche (bis 18 Jahre)* 4,00 Euro

* Mitglieder, die sich nach Vollendung des 18. Lebensjahres in einer schulischen Ausbildung oder in einem Studium befinden, kénnen
die Reduzierung der Beitrage von mtl. 6,00 € auf 4,00 € oder den Verbleib in einem Familienbeitrag beantragen. Der Antrag ist fir das
laufende Beitragsjahr bis zum 01.Marz zu stellen.

Der Familienbeitrag wird nur gewahrt, wenn zwei Erwachsene und mind. ein Kind/Jugendlicher oder ein
Erwachsener und mind. zwei Kinder/Jugendliche Mitglied im SV Ochtersum sind.

Mit dieser Erklarung erkenne ich die fiir den SV Ochtersum jeweils giiltige Vereinssatzung an. Ich bin damit
einverstanden, dass die von mir gemachten Fotos aus dem Vereinsleben in der 6rtlichen Presse und im
Internet verdffentlicht werden. Meine Einwilligung zum Einzug der Mitgliedsbeitrége ist mit der Unterschrift
bis auf jederzeitigen Widerruf erteilt. Eine Kiindigung ist nur aufgrund einer schriftlichen Erklarung zum
Schluss eines Kalendervierteljahres moglich.

Hinweis: 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.

Informationspflichten geman Artikel 13 und 14 EU-DSGVO habe ich unter https://sv-ochtersum.de/wp-
content/uploads/2018/10/Datenschutzinformation-des-SV-Ochtersum.pdf gelesen und zur Kenntnis
genommen. Eine gedruckte Version kann ich vom Vorstand verlangen.

SEPA-Lastschriftmandat
Glaubiger Identifikationsnummer: DE16ZZZ200000769764

Ihre Mandatsreferenz Nr. ist
D E Ihre Mitgliedsnummer.

IBAN

DE
BIC (8 oder 11 Stellen)

Vorname und Nachname (Kontoinhaber)

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen die Unterschrift des gesetzl. Vertreters)



