Horgeschadigtenverein Rosenheim e.V.
mit Sportabteilung

HAUPTVEREIN

Antrag/Anderung auf Mitgliedschaft fir den Hauptverein zum

NAME: ittt VOMNAME: ..ttt
Geburtsdatum: ......cccocevveerienieeeee e GEDUMSOIT: .o

Beruf: .o Staatsangehdrigkeit: .........ccocciiiiie e
SHARE: e PLZ: i OFt i
Schreibtelefon/Telefon: ... FaX: e
E-Mall: oo O schwerhérig O gehdrlos O ....oiiviiiiiiiee,

Beitrage fur den Hauptverein:

Erwachsene lber 18 Jahre 40,00 €
Jugendliche (ab 14 Jahre bis Ausbildungsende mit Nachweis ) 15,00 €
Kind (0 bis 13 Jahre) frei

Ehepaare  (pro Person 34 Euro) 68,00 €
Arbeitslosenhilfe - und Sozialhilfeempfanger, Arbeitsloser bis 18 Jahre 25,00 €

Ermachtigung zum Einzug durch Lastschriften:

Bank

Kontonummer

Bankleitzahl

Beitritterklarung:

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Hoérgeschégtienverein Rosenheim e.V. und erkenne die Satzungleh bin an den
Lastschrifteinzugsverfahren einverstanden. Mehrkest die durch Riicklastschriften entstehen (z.B.delhes Konto usw.), tragt das
Mitglied.

Datum: Unterschrift:

Hinweis: Der Hérgeschadigtenverein Rosenheim e.\stials gemeinnitzig anerkannt und ist daher berechyt,
Spendenbescheinigungen auszustellen.



Horgeschadigtenverein Rosenheim e.V.
mit Sportabteilung

SPORTABTEILUNG

Antrag/Anderung auf Mitgliedschatt fiir die Sportabt eilung zum
(Anmeldung: Pflicht zur Mitgliedschatft im Hauptverei n)

NAME: ottt VOMNAME: ..ttt
Geburtsdatum: ... GeDUIMSOIT: e

Beruf: .o Staatsangehdrigkeit: .........ccoccviiiiie e
SHABE: i PLZ: i, OFt: e
Schreibtelefon/Telefon: ... FaX: e
E-Mail: .. O schwerhérig O gehorlos O ..o

Ich méchte folgende Sportarten betreiben: Bitte ank reuzen

O Badminton O Dart

Ich besitze den Verbandspass des Deutschen Gehdrlosen Sportverbandes
O Ja O Nein

NUR Jugendliche ausfillen:
Ich besuche die Gehdrlosenschule/Schwerhdrigenschule in

............................................................................................ (/0] o TR bis.....ccoeinnns

Ich besuche die Realschule in

............................................................................................ AV/0] o TR bis.....ccceeunns
Jahresbeitrage fur die Sportabteilungen:

Pro Person 30,00 €
Familie (pro Person 25 Euro) 50,00 €
Arbeitslos, Student,

Azubi, Jugendliche (ab 14 Jahre bis Ausbildungsende mit Nachweis ) 20,00 €

Ermachtigung zum Einzug durch Lastschriften:

Bank

Kontonummer

Bankleitzahl

Beitritterklarung:

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Horgeschagiienverein Rosenheim e.V. und erkenne die Satzungleh bin an den
Lastschrifteinzugsverfahren einverstanden. Mehrkest die durch Riicklastschriften entstehen (z.B.delhes Konto usw.), tragt das
Mitglied.

Datum: Unterschrift:

Hinweis: Der Hérgeschadigtenverein Rosenheim e.\stials gemeinnitzig anerkannt und ist daher berechyt,
Spendenbescheinigungen auszustellen.



