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Beitrittserklarung

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im ROLLBRETT e.V. Karlsruhe

Geburtsdatum: __/__/_____

Strasse: Hausnr. :

Plz: Stadt:

Beitragssatz:

60€ im Jahr (unter 16) / 120€ im Jahr (lUber 16) / 150€ im Jahr (Familienbeitrag)
HINWEIS: Der Austritt aus dem Verein ist nur mit einer schriftlichen Kiindigung
zum 31. Dezember eines Jahres an untenstehende Adresse moglich. Die
Kiindigungsfrist betragt 3 Monate.

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung des Rollbrett e.V. an.
(Die Satzung ist einsehbar unter https://rollbrett-ev.de )

Datum: __/__/____ Unterschrift: _____________________________________

(bei Minderjéhrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten)
Einzugsermachtigung:
Hiermit ermachtige ich den ROLLBRETT e.V., den falligen Beitragssatz von meinem
Bankkonto einzuziehen. Das Recht auf Widerruf bleibt vorbehalten.

IBAN: D E _ |

Geldinstitut:

Name Kontoinhaber:in:

(nur auszufillen, wenn der Kontoinhaber:in nicht mit dem Namen des Mitglieds
Ubereinstimmt)

Unterschrift Kontoinhaber:in:

ROLLBRETT e.V. Karlsruhe — Wolfartsweierer StraBe. 11 — 76137 Karlsruhe
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Bei Familienmitgliedschaft
Name, Vorname Geburtsdatum
Elternteil 1: Y N S
Elternteil 2: Y N S
Kind 1: ________
Kind 2: ________
Kind 3: ________
Kind 4: ________




