Stader Anglerverein e.V.

Im Verband deutscher Sportfischer

Am Alten Schwingearm
Erwachsener: Jugendlicher: [] 21682 Stade
Sénger: O] Telefon 0 41 41 - 6 69 12

Sparkasse Stade Altes Land
(BLZ 241 510 05) Kto. 35 58

EDV-Eingabe:
Kassenwart
Unterlagen ausgehén. . SportﬁscherpaB-Nr. .

Antrag auf Aufnahme in den Stader Anglerverein e.V.

Name: Passfoto

Vorname:

geboren am:/in

Wohnort:

StraBe:

leicht ankleben !
Beruf: Staatsangehdorigkeit: Tel.:

Ich habe bisher keinem / dem Anglerverein
vom bis zum angehort.

Ich erklére hiermit, daB3 ich die Satzung, die Gewisserordnung- u. Heimordnung des SAV
Stade e.V. als fiir mich verbindlich anerkenne.

Die Anglererlaubnis wird generell erst nach erfolgter Sportfischerpriifung erteilt.

Die Sportfischerpriifung habe ich bereits abgelegt am in

( Nachweis beifiigen ).

Neuaufnahme nur noch bei Abbuchung des Jahresbeitrages
Mit dem Bankeinzug des Jahresbeitrages erklare ich mich ab einverstanden.

Bankverbindung: Konto-Nr.:

BLZ: Kontoinhaber:

Versicherungsschutz seitens des Vereins besteht nicht. Eltern haften fiir ihre Kinder.

Stade, den Unterschrift:
(bei Kindern Erziehungsberechtigte)
o ) Schiiler, Studenten, .
Beitrdge: Herren Damen Azubi pp. Jugend
Aufnahmegebiihr 110,00 € 56,00 € 56,00 € 22,00 €
Pass / Nadel 5,00 € 5,00 € 5,00 € 5,00 €
Beitrag 62,00 € 62,00 € 45,00 € 30,00 €
Arbeitsdienstgeld 30,00 € entfallt entfallt entfallt

Familienangehorige erhalten 20 %ErméBigung auf den Beitrag.
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