ANTRAG AUF MITGLIEDSCHAFT
IM RADSPORT TEAM NEUMUNSTER e.V.

RADSPORT TEAM NEUMUNSTER e.V.
Geschaftssitz:

Radsport Paukstadt

Altonaer Stral3e 3-5

24534 Neuminster

1. Vorsitzender: Erik Sievers (Tel. 04321/952220)
2. Vorsitzender: Robin Liedtke (Tel. 04321/36147)
Mitgliederverwaltung: Christian Ahrens-Engel (Tel. 04321/418856)

Name Vorname

Anschrift

Telefon Email

Geboren am/in

Vor-/Nachname des gesetzlichen Vertreters*

Beitragsordnung (bitte ankreuzen!)

____Jugendliche (unter 18 Jahren): € 36,- jahrlich

____Erwachsene: € 50,- jahrlich

____Familien: € 100,-jahrlich

__ zzgl. RTF-Wertungskarte: € 10,- jahrlich (Erwachsene) (Jugendliche € 0,-)
____zzgl. Rennlizenz: € 10,- jahrlich (Erwachsene) (Jugendliche € 0,-)
Antrag auf Mitgliedschaft ab (Monat/Jahr)

Zahlung der Mitgliedsbeitrage bzw. Zuzahlungen Teamkleidung/Trainingslager etc.
Forderungen des Vereins sind vom Mitglied per Uberweisung zu begleichen. Jahrlich
wiederkehrende Zahlungsverpflichtungen sind bis zum 30.06. des laufenden Jahres fallig;
Sonderzahlung (z.B. fir Teambekleidung) innerhalb von 30 Tagen nach Aufforderung.

LHiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Radsport Team Neumunster e.V..

Die Satzung und die Beitragsordnung des Vereins, die auf der Vereinshomepage, am
Geschaéftssitz oder bei den Kontaktpersonen eingesehen werden kénnen, erkenne ich an. Ich
verpflichte mich zur regelmafigen Zahlung des Mitgliedsbeitrages. Meine Mitgliedschaft beginnt
ab dem angegebenen Monat. Ab diesem werden Jahresbeitréage anteilig fallig. Zahlungen an den
Verein werden an folgende Bankverbindung entrichtet”:

Bankverbindung:
RTN e.V. Sparkasse Sidholstein
IBAN DEG65 2305 1030 0510 0353 97 BIC: NOLADE21SHO

Die Kiindigung der Mitgliedschaft ist schriftlich bei einer Frist von drei Monaten zum 31.12. des
laufenden Kalenderjahres maoglich.

Ort/Datum Unterschrift*

*Bei Minderjahrigen ist der Name sowie die Unterschrift des gesetzlichen Vertreters notwendig.



