[. Olbernhauver Rarateverein e ).

ALVFNARMEANTRAG

Hiermit beantrage ich die Aufnahme als Mitglied in den Karateverein ,1.
Olbernhauer Karateverein®.

Name: Vorname:

StraRe, Nr.: PLZ, Ort:

Geburtsdatum: Telefon:
E-Mail:

PBEITRAGE

Jedes Mitglied wird zwecks Versicherung, Prifung, Wettkampfen, Lizenzen etc.
in folgenden flnf Organisationen gemeldet, woflr sich nachstehende Zahlungen
ergeben:

Karateverein , 1. Olbernhauer Karateverein e.V.”

Halbjahresbeitrag pro Mitglied (10,00 EUR/Monat) 60,00 EUR
Abbuchung jeweils halbjahrlich im Januar und Juli jeden Jahres
Aufnahmegebiihr (einmalige Abbuchung) 15,00 EUR

Deutscher Karate Verband (DKV) als Fachverband

Mitglied bis 14 Jahre (Abbuchung jahrlich im Januar) 18,00 EUR
Mitglied Gber 14 Jahre (Abbuchung jahrlich im Januar) 23,00 EUR
Ausweisgebihr (einmalige Abbuchung, in Aufnahmegeb. enthalten) 10,00 EUR

Sachsischer Karatebund e.V. (SKB)
Mitgliedsbeitrag ist im DKV-Beitrag enthalten 0,00 EUR

Kreissportbund Erzgebirge (Beitrag wird vom Verein bezahlt)

Mitglied bis 14 Jahre 0,75 EUR
Mitglied von 15-18 Jahre 0,75 EUR
Mitglied ab 19 Jahre 1,50 EUR

Landessportbund Sachsen (LSBS) (Beitrag wird vom Verein bezahlt)

Mitglied bis 14 Jahre 2,50 EUR
Mitglied von 15-18 Jahre 3,00 EUR
Mitglied ab 19 Jahre 6,00 EUR
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CINZOGSERMACHTIGUNG

Hiermit ermachtige ich den Karateverein , 1. Olbernhauer Karateverein e.V.”, die
genannten Beitrage von meinem Konto abzubuchen.

Kontoinhaber:

IBAN:

BIC: Bank:

Unterschrift des Kontoinhabers

RONDIGLNG

Die Kindigung der Mitgliedschaft ist nur halbjahrlich zum 30.06. und 31.12.
jeden Jahres moglich. Sie muss spatesten 4 Wochen vor Ablauf des Halbjahres
per Einschreiben zu Handen von Thomas Hagemann in der Geschaftsstelle
(siehe unten) eingegangen sein. Bei Minderjahrigen ist die Kindigung vom
gesetzlichen Vertreter zur unterschreiben.

Bei Nichteinhaltung der Kindigungsfrist verpflichte ich mich zur Zahlung der
nachsten Halbjahresbeitrdage bzw. des DKV-Jahresbeitrags.

DATENSCIHOTZ

Die mit diesem Antrag erhobenen Daten werden ausschliellich zur
Mitgliederverwaltung durch den , 1. Olbernhauer Karateverein e.V.” verarbeitet.
Angaben zu Alter und Geschlecht werden im Rahmen der Bestandsmeldung
anonymisiert an den LSBS Ubermittelt. Name und Geburtsdatum werden zur
Bestandsmeldung und Erhalt der Jahressichtmarke an den DKV Ubermittelt.

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers oder des
Erziehungsberechtigten

Anschrift der Geschéftsstelle
Thomas Hagemann, AuRere Annaberger Str. 8, 09496 Marienberg
Telefon: 03735/25253, Internet: www.karate-olbernhau.de

2/2




