
Stand: 11/ 2019 

 
 

Sportverein Düdinghausen – Auhagen e.V. 
 
 
 
 

AUFNAHMEANTRAG 
 
 
_________________________________________________________________________________ 
Name 
_________________________________________________________________________________ 
Vorname 
_______________________________________________________ 
Straße 
_______________________________________________________ 
PLZ / Ort 
_______________________________________________________ 
Geburtsdatum                                   Nationalität 
_______________________________________________________ 
Telefon 
_______________________________________________________ 
FAX 
_______________________________________________________ 
E-Mail 
 
 

Eintritt zum _____________ 
 
Familienbeitrag für (Name, Vorname, Geb. - Datum): 
  
             
 
             
 
             
 
             
 
 
Ich möchte folgenden Sport betreiben bzw. unterstützen:  Fußball  

        Freizeit 
          
 
 

Ende der Mitgliedschaft 
 
Die Mitgliedschaft erlischt durch Austritt, Ausschluss aus dem Verein oder Tod. 
Mit dem Ausscheiden erlöschen sämtliche durch die Mitgliedschaft erworbenen Anrechte. 
Die Kündigung bedarf der Schriftform (keine elektronische Post) und ist nur zum Ende eines 
Kalenderjahres möglich. Die Austrittserklärung ist unter Wahrung einer 4-wöchentlichen 
Kündigungsfrist schriftlich an den Vorstand zu richten 
 
 
__________________________________________ 
Datum / Ort / Unterschrift (bei Jugendlichen ges. Vertreter) 
 

! ! !  B i t t e   R ü c k s e i t e   b e a c h t e n  ! !  

 männlich 
 
 weiblich  
 
 divers 
 

Mitgliedschaft 
 
 aktiv 
 
 passiv 
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Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriftverfahren 
 
Hiermit ermächtige(n) ich / wir Sie widerruflich, die von mir / uns zu entrichtenden 
Beitragszahlungen aufgrund der Mitgliedschaft im o.g. Verein 
 
für Mitglied __________________________________________________________________ 
 
 
 
 

bei Fälligkeit zu Lasten meines Girokontos bei meinem Kreditinstitut durch Lastschrift 
einzuziehen: 
 
 
 

 

Kreditinstitut 
 

 

IBAN 
 

 

Kontoinhaber 
 

 

PLZ, Ort 
 

 

Straße, 
Hausnummer 

 

 
 
 
 
 
Ort, Datum  ______________________________________ 
 
 
Unterschrift  ______________________________________ 
 

Der Mitgliedsbeitrag wird jährlich im voraus durch 
Lastschrift-Einzugsverfahren entrichtet 

Monatsbeitrag: 
 
 aktiver Spieler    € 7,50 
 aktiver Familienbeitrag   € 9,50 Aktive/r Spieler/in plus passive (Ehe-)Partner und im Haushalt  

lebende passive Kinder bis Vollendung des 25. Lebensjahrs oder 
abgeschlossener Berufsausbildung 

 aktive Kinder/Schüler/Azubis  € 5,00  
 aktive Familienmitglieder  € 1,50 Sohn/Tochter/ (Ehe-)Partner eines aktiven oder passiven Hauptmitglieds  

im gleichen Haushalt 

 aktive Senioren   € 6,50 gilt ab nachgewiesenem Renteneintritt 

 aktive Senioren Familienbeitrag  € 8,00 
 passive Erwachsene   € 5,00 
 passiver Familienbeitrag  € 7,00 gilt für (Ehe-)Partner und im Haushalt lebende Kinder ohne eigenes  

Eigentum bis Vollendung des 25. Lebensjahr oder abgeschlossener  
Berufsausbildung 

 passive Kinder/Schüler/Azubis  € 2,50 

 passive Senioren   € 4,00 gilt ab nachgewiesenem Renteneintritt 
 passive Senioren Familienbeitrag  € 6,25 gilt ab nachgewiesenem Renteneintritt eines im Haushalt lebenden 

Familienmitglieds  

  


