Aufnahmeantrag FC Traben-Trarbach e. V.

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den FC Traben-Trarbach e. V. als

O aktives Mitglied @) inaktives Mitglied
Name: Vorname:
StraBe: Wohnort:
Geburtsdatum: Telefon:

Handy: e-mail:

Ich erkenne hiermit die Bestimmungen der aktuellen Satzung und Ordnungen an.

Mir ist bekannt, dass eine Abmeldung beim Verein schriftlich per Einschreiben zum
31.12. jeden Jahres erfolgen muss. Die An- und Abmeldung ist nur gultig, wenn Sie an
folgende Adresse Ubermittelt wird:

FC Traben-Trarbach e. V., Postfach 12 10, 56831 Traben-Trarbach

Die Mitgliedsbeitrage belaufen sich zurzeit jahrlich:

e Kinder und Jugendliche bis zu 17 Jahren € 30,00
e Inaktive Mitglieder € 30,00
e Aktive Mitglieder € 48,00
e Familienbeitrag € 60,00

Das 2. Familienmitglied zahlt nur den halben Jahresbeitrag. Der Jahres- / Halbjahres-
Beitrag ist mit dem Eintrittsdatum fallig, er beinhaltet den sofortigen
Versicherungsschutz und die Geblhren fir die Ausstellung eines Spielerpasses.

Traben-Trarbach, ) .20

(Unterschrift) (Unterschrift gesetzlicher Vertreter)

Einzugserméachtigung:

Ich bin mit der Abbuchung des Mitgliedsbeitrages von meinem Konto einverstanden.

Kontonummer: Bankleitzahl:

Bank:

Wird keine Einzugsermachtigung erteilt, erhdht sich der Beitrag um € 1,50.

Traben-Trarbach, ) .20

(Unterschrift Kontoinhaber)



