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 Erstes Mitglied [Bitte Zutreffendes ankreuzen und in Druckbuchstaben ausfüllen] 

  

Name Vorname Geburtsdatum 

  

☐ Vollmitglied ☐ Unterstützer Eintrittsdatum 

  

PLZ Wohnort 

  

Straße Nr. 

  

Telefon E-Mail 

 

  

Weitere Familienmitglieder 

  

  

Name 

 

Vorname 

 

Geburtsdatum 

 

1. 

   

 

2. 

   

 

3. 

   

 

4. 

   

 

5. 

   

 

 Bankverbindung 

  

Konto-Inhaber IBAN BIC 

  

Wird vom Verein ausgefüllt! Mitgliedsnummer / Mandatsreferenz 

 

Mit dieser Beitrittserklärung erkenne ich die Satzung des Vereins an. Familienmitglieder werden nach 

Vollendung des 17. Lebensjahres automatisch Einzelmitglied. Sollten sich hieraus Änderungen im 

Beitragseinzugsverfahren ergeben, sind diese rechtzeitig dem/der Kassierer(in) mitzuteilen. 

Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Ski-Club Bad Säckingen e.V. Zahlungen von meinem / unserem 

Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die 

vom Ski-Club Bad Säckingen e.V. auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Der 

Mitgliedsbeitrag wird jährlich zum 01. Februar unter Verwendung der Mandatsreferenz belastet. 

Hinweis: Ich kann / Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 

Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem Kreditinstitut 

vereinbarten Bedingungen. 
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Jahresbeiträge [Bitte Zutreffendes ankreuzen] 

 

 

☐ 

 

Einzelmitgliedschaft Erwachsene 

 

35 € 

 

☐ 

 

Einzelmitgliedschaft Kind / Jugendliche (bis zum 17. Lebensjahr) 

 

20 € 

 

☐ 

 

Mitgliedschaft Ehepaar (Gleiche Wohnadresse) 

 

60 € 

 

☐ 

 

Familie (bis zwei Erziehungsberechtigte, mit Kindern bis zum 

vollendeten 17. Lebensjahr, gleiche Wohnadresse) 

 

 

80 € 

 

☐ 

 

Unterstützer*in Bronze 

 

25 € 

 

☐ 

 

Unterstützer*in Silber 

 

35 € 

 

☐ 

 

Unterstützer*in Gold 

 

50 € 

 

☐ 

 

Unterstützer*in Platin 

 

100 € 

  

  

o Spendenbescheinigung werden bei einer Unterstützung ab 150 Euro ausgestellt. 

o Bei den Beiträgen handelt es sich um Jahresbeiträge, die nur im Bankeinzugsverfahren erhoben 

werden. Eine andere Zahlungsweise ist nicht möglich. 

o Letzter Kündigungstermin für das folgende Jahr ist der 30. Juni. Später eingehende Kündigungen 

können nicht mehr angenommen werden und die Mitgliedschaft verlängert sich um ein weiteres 

Jahr. 

o Weitere Informationen finden Sie auf unserer Webseite. 

 

 

 
 

Datum Ort Unterschrift des Kontoinhabers 

 


