
             Neubeantragung  
 
            Änderung/Umwandlung der  
            Mitgliedschaft 
 
Skiclub Busecker Tal e. V. 
Krämersgarten 4 
35418 Buseck-Alten-Buseck  

 

 

 

 

Postadressen:  
1. Vorsitzender: Tobias Fleissner, Grünberger Weg 24, 35418 Buseck 

Kassenwart: Daniel Hofmann, Krämersgarten 4, 35418 Buseck-Alten-Buseck  
 

vorstand@skiclub-buseck.de 
www.skiclub-buseck.de 

 

 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Skiclub Busecker Tal e. V.  
(  ) Einzelmitgliedschaft (Erwachsenenbeitrag z. Z. 20.-€ jährlich) 
(  ) Einzelmitgliedschaft (Jugendbeitrag z. Z. 10,-€ jährlich)* 
(  ) Familienmitgliedschaft (Familienbeitrag z. Z. 45,-€ jährlich)  
 
Die Kündigungsfrist der Mitgliedschaft beträgt 6 Wochen zum Ende des Kalenderjahres! 
Ich akzeptierte die Datenschutzerklärung des Skiclub Busecker Tal e.V. 
 

Bitte leserlich in Druckschrift ausfüllen! 
Mitglied 
 
Name:............................................... 

 
Vorname:..................................... 

 
geboren.................. 

 
Straße:.............................................................. 

 
Hausnummer:.................................... 

 
PLZ:................................................................. 

 
Ort:..................................................... 

 
Tel.:................................................................. 

 
Mail:................................................... 

 

Weitere Familienmitglieder in der Familienmitgliedschaft: 
 
Name:...................................... Vorname:.................................. geboren:........................ 
Name:...................................... Vorname:.................................. geboren:........................ 
Name:...................................... Vorname:.................................. geboren:........................ 
 
Ort.:.............................................................. Datum:......................................... 
 
Unterschrift 
Mitglied:...................................................... 

 
Unterschrift * 
gesetzlicher Vertreter:..................................... 

 
Einzugsermächtigung: 
Hiermit ermächtige ich den Skiclub Busecker Tal e.V. den zu entrichtenden Jahresbeitrag zu 
Lasten meines Girokontos einzuziehen. 
 
IBAN:................................................. BIC:............................................................. 
 
Bank:................................................................ 

 
Kontoinhaber:.............................................. 

 
Ort.:.................................................................. 

 
Datum:......................................................... 

 
UnterschriftKontoinhaber:.............................................. 

 

 
Änderungen bitte per Post/elektronisch an u.g. Adressen. 


