L a n d s k r o n    E i s b ö c k e    e. V . 


Mitglieds - Nr.: ........   
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A U F N A H M E A N T R A G   I N   D E N   E I S H O C K E Y V E R E I N

„ L A N D S K R O N   E I S B Ö C K E  e.V.“

Name , Vorname
:.....................................................

Geburtsdatum
: ................................ Geburtsort
: .............................

Wohnanschrift
: .....................................................................

(Straße; Haus - Nr.)
...............  ......................................................

(PLZ; Ort )

Telefon 
: ............................................................
(privat)


  ............................................................
(dienstlich)

Hiermit beantrage ich die Aufnahme als Mitglied in den Eishockeyverein „Landskron Eisböcke e.V.“.

Die Satzung des Vereins ist mir bekannt, welche ich mit meiner Unterschrift auf diesem Aufnahmeantrag anerkenne.

Der Trainings- und Spielbetrieb ist zum Schutz der Gesundheit generell nur in kompletter Eishockeyausrüstung erlaubt. Der Kauf der Eishockeyausrüstung muß von jedem Mitglied selbst und in voller Höhe getragen werden.

Die Mitglieder können für den Trainings- und Spielbetrieb mit kompletter Ausrüstung, durch eine Unfallversicherung abgesichert werden. Die Versicherungsunterlagen können jederzeit beim Vorstand eingesehen werden.

Beiträge:
Mitgliedsbeitrag
:monatlich
20,-- Euro (Arbeitnehmer, Angestellte)



       -„-
10,-- Euro (Schüler, Auszubildende)
(zahlbar Quartalsweise im Voraus bis zum 1.)

Bei Kindern und Jugendlichen unter 18.Jahre

Erziehungsberechtigter:

Name, Vorname 
: ................................................................................

Wohnanschrift
: ..........................................
..............     ..................................





Straße; Nr.


    PLZ

 Ort

Unterschrift

: ...................................................       
...................., den..............2012

...........................

Ort



      Unterschrift
Geprüft und dem Antrag zugestimmt :
Görlitz, den ...............2012              .......................  .........................



Ort

            

        Vorstand 1
           Vorstand 2
                          Vereinsvorsitzende: Frank Schilg, Holteistraße 1a,  02826 Görlitz  Tel. (0171) 4808606

                Henry Kossack, Puschkinstraße 02,  02943 Weißwasser  Tel./ Fax (03576) 201020

       Schatzmeister: Tadeus Zimmermann, Brehmer Str. 29, OT Sdier,  02694 Großdubrau  Tel . (035934) 77648

                         Bankverbindung: Sparkasse Oberlausitz-Niederschlesien   Konto 48623  BLZ 85050100


