Aufnahmeantrag
EdelweiBschiitzen Machendorfe.V.

Vorname, Nachname : ; Geb-Datum:
Strafle : ;s PLZ : ; Wohnort :
Telefon: ; e-mail:
Ich mochte in der Vereinsmeisterschaft Ich mochte nicht in der Vereinsmeisterschaft
/Jahreswertung mitschieflen /Jahreswertung mitschiefen
Ich bin bereits beim Schiitzenverein ,, “ Erstmitglied.
D (Sollte ein Wechsel der Erstmitgliedschaft zu den EdelweiBschiitzen Machendorf e.V. gewiinscht sein, muss auch der separate Anderungsantrag

ausfiillt werden)

Ort und Datum Unterschrift

Einverstindniserklirung bei Jugendlichen unter 18 Jahren
Ich bin damit einverstanden das meine Tochter/Sohn den Edelwei3schiitzen Machendorf e. V. beitritt, und am Training und
Wettkampfschielen teilnimmt !

Ort und Datum Unterschrift Erziehungsberechtigter

Erteilung einer Einzugserméchtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats.
Die Entrichtung des Jahresbeitrages erfolgt durch Bankeinzug regelmdfig zum 02. Januar und fiir den Aktivenbeitrag zum
30. Mérz .

Zahlungsempfanger: Edelweischiitzen Machendorf e.V., 84375 Kirchdorf am Inn

Glaubiger-Identifikationsnr: DE38ZZZ00000147598

Mandatsreferenz: = Mitgliedsnummer

Einzugserméchtigung: Ich erméchtige die EdelweiBschiitzen Machendorf e.V. widerruflich, die von mir zu entrichtenden Zahlungen

bei Filligkeit durch Lastschrift von meinem Konto einzuziehen.

SEPA-Lastschriftsmandat:  Ich erméchtige die EdelweiBschiitzen Machendorf e.V. ,Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von den Edelwei3schiitzen Machendorfe.V. auf
mein Konto gezogene Lastschrift einzuldsen.

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.

Vorname und Nachname des Kontoinhabers*:

Strafie, Hausnummer, PLZ, Ort *:

IBAN: BIC:

Ort, Datum Unterschrift
* Falls abweichend vom obigen Antragssteller

Datenschutzerklirung:

Ich willige ein, dass meine personenbezogenen Daten zur Mitgliederverwaltung elektronisch gespeichert, und an iibergeordnete
Schielsportverbinde und Kontrollorgane des Staates weitergegeben werden. Ferner willig ich ein dass Sportergebnisse sowie Fotos die bei
Vereinsveranstaltungen aufgenommen werden und auf denen ich abgebildet bin in Presse, Internet und Vereinslokal veroffentlicht werden diirfen.

Ort und Datum Unterschrift Datenschutzerkldrung

7.

I\

Kiindigung: Eine Kiindigung der Mitgliedschaft ist jeweils zum Jahresende méglich, und hat spatestens 4 Wochen vor
Jahreswechsel schriftlich zu erfolgen.
Beitrige: Die jéhrlichen Vereinsbeitrage konnen folgender Tabelle entnommen werden

ab Alter Jahresbeitrag Aktivenbeitrag (bei Doppelstart)
Schiilerklasse 0 30,00 €
Jugendklasse 15 35,00 €
Juniorenklasse 17 40,00 €
Damenklasse 21 40,00 € 40,00 € 60,00 € M
achendorf, den
Schiitzenklasse 21 40,00 € 40,00 € 76,00 €

06.05.2026
Altersklasse 56 40,00 € 40,00 € 55,00 €



