Reitverein Hof Eggerstedt e.V.

Blankeneser Chaussee 57 -22869 Schenefeld - www.hof-eggerstedt.de
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Aufnahmeantrag (LESERLICH SCHREIBEN!!)# S, P
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Hiermit beantrage ich die Aufnahme als Mitglied in den Reitverein Hof Eggerstedt e.V. ’ {{r:"\‘.f_{/r—;—'::)i
ECGERSTEDT
Name: \'f"\. ;
Vorname:
Geburtsdatum:
StraBe:
PLZ: Ort:

Telefon/Mobil:

Ansprechperson/Tel. bei Minderjghrigen:

E-Mail:

Eigenes Pferd, Name und/oder Reitbeteiligung: Pferd, Name
Voltigieren[ | Reitschul{__| Sonstiges

Ich verpflichte mich, die Satzung des Vereins zu respektieren und zu erfillen,
insbesondere verpflichte ich mich, die von der Mitgliederversammlung beschlossenen Beitrage zu bezahlen.
Antrag nur giiltig mit Einzugsermachtigung!
Der Jahresbeitrag betragt zur Zeit:
e 55,00 € fiir Erwachsene

e 30,00 € fur Kinder bis 18 Jahre

Unterschrift:

(Bei Minderjahrigen: Unterschrift des Erziehungsberechtigten)

Einzugsermachtigung:

Hiermit erméchtige ich den Reitverein Hof Eggerstedt e.V. von dem unten aufgefiihrten Konto bis auf
schriftlichen Widerruf den Beitrag ab zu buchen.

Mitgliedsnummer:

(wird vom Verein ausgefillt)

Kontoinhaber: Geldinstitut:

IBAN: BIC:

Ort: Datum: Unterschrift:




