Vorstand der RUDERGESELLSCHAFT
Rudergesellschaft Germania e.V. Kiel GermaNIA KiEL vON 1882 .
Dusternbrooker Weg 42

24105 Kiel Kiel,

Aufnahmeantrag als Mitglied der Rudergesellschaft Germania e.V. Kiel

Unter Anerkennung der Satzung (unter http:/www.rggermaniakiel.de/satzung.html und im
Bootshaus einzusehen) beantrage ich die Aufnahme als aktives [ | /unterstiitzendes [ |
Mitglied.

Bitte deutlich mit Druckbuchstaben schreiben

Vorname: Nachname:
Stralle/Hausnr.: PLZ/Ort:
Telefon: Mobil:
E-Mail: Geb.-Tag:

Ich bin Schiiler/in [ | der Schule

Ich bin in der Ausbildung [ | Ich bin Student/in [ ] Ausbildungsende ca.
Ich bin Schwimmer (Bronze) [ ] Ich bin 50% oder mehr schwerbehindert [ |

Ich bin bereits Mitglied in folgendem Ruderverein

Ich wurde geworben durch:

Mit der Speicherung, Ubermittlung und der Verarbeitung meiner personenbezogenen Da-
ten fur Vereinszwecke gemall den Bestimmungen des BDSG bin ich einverstanden. Ich
habe jederzeit die Mdglichkeit, vom Verein Auskunft Gber diese Daten von mir zu erhalten.

Fur Jugendliche unter 18 Jahren
Unterschrift Antragsteller/in . Unterschrift Erziehungsberechtigte/r

Bitte wenden Ausfertigung fiir RGK



Sepa-Lastschriftmandat / SEPA Direct Debit Mandate

Name des Zahlungsempfangers / Creditor name:
Rudergesellschaft Germania e.V. Kiel

Anschrift des Zahlungsempfangers / Creditor address
Stralle und Hausnummer /Street name and number:

Dusternbrooker Weg 42

Postleitzahl und Ort / Postal code and city
24105 Kiel

Glaubiger-ldentifikationsnummer / Credit identifier

DE542Z2200000630661

Mandatsrefenz / Mandate referenz
Wird bei der Aufnahmebetatigung mitgeteilt

Ich erm&chtige die Rudergesellschaft Germania e.V. Kiel Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Rudergesellschaft
Germania e.V. Kiel auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bed-
ingungen.

By signing this mandate form, you authorize (A) the creditor (name see above) to send instructions
to your bank to debit your account and (B) your bank to debit your account in accordance with the
instruction from the creditor (name see above).

As part of your rights, you are entitled to a refund from your bank under the term and conditions of
your agreement with your bank. A refund must be claimed within 8 weeks starting from the date on
which your account was debited.

Zahlungsart / Type of payment;
Wiederkehrende Zahlung D Einmalige Zahlung /One-off payment

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) /Debtor name

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) / Debtor address
Stralle und Hausnummer / Street name and number:

Postleitzahl und Ort / postal code and city: Land / Country

DE

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 35 Stellen) / IBAN of the debtor (max. 35 characters)

DE

BIC (8 oder 11 Stellen) / BIC (8 or 11 characters)

Ort / Location: Datum (TT/MM7JJJJ / Date (DD/MM/YYYY):

Unterschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhabers / Signature of the debtor




Vorstand der
Rudergesellschaft Germania e.V. Kiel o DERGESRLLIATT.
Dusternbrooker Weg 42 -
24105 Kiel Kiel,

Aufnahmeantrag als Mitglied der Rudergesellschaft Germania e.V. Kiel

Unter Anerkennung der Satzung (unter http:/www.rggermaniakiel.de/satzung.html und im
Bootshaus einzusehen) beantrage ich die Aufnahme als aktives [ | /unterstiitzendes [ |
Mitglied.

Bitte deutlich mit Druckbuchstaben schreiben

Vorname: Nachname:
Stralle/Hausnr.: PLZ/Ort:
Telefon: Mobil:
E-Mail: Geb.-Tag:

Ich bin Schiiler/in [ | der Schule

Ich bin in der Ausbildung [ | Ich bin Student/in [ ] Ausbildungsende ca.
Ich bin Schwimmer (Bronze) [ ] Ich bin 50% oder mehr schwerbehindert ||

Ich bin bereits Mitglied in folgendem Ruderverein

Ich wurde geworben durch:

Mit der Speicherung, Ubermittlung und der Verarbeitung meiner personenbezogenen Da-
ten fur Vereinszwecke gemall den Bestimmungen des BDSG bin ich einverstanden. Ich
habe jederzeit die Mdglichkeit, vom Verein Auskunft Gber diese Daten von mir zu erhalten.

Fur Jugendliche unter 18 Jahren
Unterschrift Antragsteller/in . Unterschrift Erziehungsberechtigte/r

Bitte wenden Ausfertigung fiir Mitglied



Mitgliedsbeitrage seit 1.4.2016

Jahresbeitrag

Quartalsbeitrag

Ausiibend
Erwachsene 305,00 € 77,00 €
Ehepaare einschl. Kindern in 455,00 € 115,00 €
allgemeinbildenden Schulen
Erwachsene/r mit Kindern in 365,00 € 92,00 €
allgemeinbildenden Schulen
Jugendliche/r in der Ausbildung, 160,00 € 41,00 €
Studierendelr,
Bundesfreiwilligendienstleistende
Schiler/in 115,00 € 29,00 €
Schulergeschwister 172,00 € 44 00 €
Unterstitzend
Erwachsene 150,00 € 38,00 €
Ehepaar 225,00 € 57,00 €
Auswartige
Erwachsene 67,00 € 17,00 €
Ehepaar 100,00 € 26,00 €




