
A u f n a h m e - A n t r a g

Hiermit beantrage ich mit Wirkung vom   .............................die Aufnahme 

in den Schachverein Gifhorn 1959 als aktives / passives (*) Mitglied.

Name ................................................ Vorname         .......................................................

geboren am .............................................. in   ........................................................................

Staatsangehörigkeit ..........................................

Anschrift  ...................................................................................................................................

Telefon   .............................................. eMail-Adresse   ...........................................................

Die vorstehenden Daten werden für Zwecke der Mitgliederverwaltung gespeichert und mit 

Ausnahme der Telefonnummer und der eMail-Adresse zur Erfassung in der zentralen Datenbank 

des Deutschen Schachbundes weitergemeldet. 

Ich bin Schüler / Auszubildender / Student / Zivildienstleistender / Sozialhilfeempfänger (*).

Ggf. letzte Mitgliedschaft in einem anderen Schachverein:

Austritt zum    ..............................             Verein   .............................................................

Mit meiner Unterschrift erkenne ich Satzung und Ordnungen des Vereins an und habe zur 

Kenntnis genommen, dass diese in der Jugendbegegnungsstätte einsehbar sind bzw. mir auf 

Wunsch jeweils eine Kopie ausgehändigt wird. 

................................. , den .........................

...........................................................

(Unterschrift)

Für Jugendliche:

Mit dem Beitritt meines Sohnes / meiner Tochter (*) zum Schachverein Gifhorn 1959 erkläre ich 

mich einverstanden und hafte für die entstehenden Verbindlichkeiten.

Name, Vorname:: .........................................................................                            

................................. , den ..........................

...........................................................
   Unterschrift Erziehungsberechtigte(r)

(*)  =  Nichtzutreffendes streichen.



E i n z u g s e r m ä c h t i g u n g

Hiermit ermächtige ich den Schachverein Gifhorn, die von mir / meinem Sohn / meiner Tochter zu 

entrichtenden Mitgliedsbeiträge bei Fälligkeit zu Lasten meines Girokontos 

Nr.  ...............................

bei (Kreditinstitut)  .......................................................................................

Bankleitzahl           ...............................

durch Lastschrift einzuziehen. Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, 

besteht seitens des kontoführenden Kreditinstituts (sihe oben) keine Verpflichtung zur Einlösung.

Kontoinhaber  (Name, Vorname)  .........................................................................................

................................. , den ..........................

...........................................................

       Unterschrift Kontoinhaber(in)


