Schwimmverein Friedrichshafen 1932 e.V.
1. Vorsitzender Lukas Schenk, TannenstraB3e 7, 88085 Langenargen

Antrag - Kurzmitgliedschaft fir den Ubungsleiter
I I I s I B | S I I S I S I I A A |
Name Vorname
Lo 11 | | I
StraBe Nr. Geb.-Datum (TTIMM|JJJJ)
I I | I I I I S A e
PLZ Wohnort Telefon

L r e
E-Mail

[ ] Quartal 1 (40 EUR) [ ] Quartal2 (40 EUR) [ | Quartal 3 (40 EUR) [ | Quartal 4 (40 EUR)
02.01. - 31.03. 01.04. - 30.06. 01.07. - 30.09. 01.10. - 30.12.

D Student (nur mit Nachweis)
10 EUR Nachlass je Quartal

Datum Unterschrift des Beitretenden

Ich bitte hiermit um eine Kurzmitgliedschaft im Schwimmverein Friedrichshafen 1932 e.V. (SVF) und erklare
mich damit einverstanden, dass meine Daten ausschlieBlich zum Zwecke der Mitgliederverwaltung erfasst
und verarbeitet werden. Mit meiner Unterschrift anerkenne ich die Satzung und die Ordnungen des SVF.
Gleichzeitig bestatige ich hiermit, dass die Teilnahme am Trainingsbetrieb ohne Einschrankungen erfolgen
kann.

}( _______________________________________________________________________________________________________________________________________________

fir den Kassenwart

Zahlungsbeleg Kurzmitgliedschaft
Beitrag Kurzmitgliedschaft fir das ___ . Quartal 202__ in Héhe von __ EUR.

Mitglied:

Lo AN A [ S A A N N M
Name Vorname

}( _______________________________________________________________________________________________________________________________________________

fur den Beitretenden

Zahlungsbeleg und Bestatigung Kurzmitgliedschaft

Hiermit bestatigen wir den Mitgliedsbeitrag in Hohe von __ EUR firdas ___ . Quartal 202___ in bar von

AN I N A N A A I N N AN A [ S S A Y Y N A M
Name Vorname

erhalten zu haben und bestétigen die Kurzmitgliedschaft fiir o.g. Quartal.

Datum Unterschrift des Ubungsleitenden



