Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Sportakrobatikclub Suhl e.V.
Anschrift: SAC Suhl, Denise Werner, Gothaer StraBe 142, 98528 Suhl

Name: Vorname:
Geburtsdatum: Geburtsort:
Anschrift/PLZ Ort E-Mail:
Handynummer:
Kiga/Schule/Arbeitsstatte: ArbeitsstGtte (Beruf) der Eltern:
(freiwillige Angabe)

Die AufnahmegebUhr betrdgt einmalig 10,00 Euro.

Sektion Jahresbeitrag zutreffendes
ankreuzen
Sportakrobatik 120,00 Euro
Kindergartensport 72,00 Euro
Aerobic 72,00 Euro
Passives Mitglied 25,00 Euro

Ein 2. Familienmitglied erhdlt einen Rabatt von 10% und jedes weitere Mitglied
15% vom Jahresbeitrag.

Der zutreffende Betrag wird jahrlich (bis 15.01.) von inrem Konto abgebucht.



Bei nicht gedeckten Konten oder RUckbuchungen werden wir Innen die von
lIhrem Geldinstitut von uns einbehaltenen Mehrkosten von 5,00 Euro in
Rechnung stellen.

FUr Meisterschaften und Turniere kann eine Zuzahlung entsprechend der Kosten
erforderlich sein.

Alle ausgegebenen Kleidungsstucke oder Gerdte sind Eigentum des Vereins
Sportakrobatikclub e.V. und werden bei Verlust in Rechnung gestellt.

Bis zum 18. Lebensjahr ist die Unterschrift des Erziehungsberechtigten
notwendig.

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an.

Ort, Datum

Unterschrift Antragsteller

Unterschrift Erziehungsberechtigter



