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Aufnahmeantrag / Änderungsmeldung 
(Zutreffendes bitte ankreuzen) 

Ich beantrage hiermit die Aufnahme in den SV Empor Erfurt e. V. ☐ 

Ich möchte die Änderung meiner Mitgliedsdaten melden  ☐ 

Abteilung: Aerobic ☐   Schach  ☐ 

  Fußball ☐   Tischtennis ☐ 

  Kegeln ☐ 
 

Name:   Vorname:  

Straße:  Hausnr.:  

PLZ:  Ort:  

Telefon:  Mobil:  

E-Mail:    

Geb.-Datum:  Geb.-Ort:  

Ansprechpartner 
(bei Minderjährigen) 

   
 

Durch meine Unterschrift erkläre ich mich einverstanden, dass im Rahmen der Vereinsverwaltung 

meine personenbezogenen Daten gespeichert und verarbeitet werden. Weiterhin erkenne ich die 

aktuelle Vereinssatzung und Beitragsordnung des SV Empor Erfurt e.V. an. Diese können unter 

www.svemporerfurt.de/downloads eingesehen werden. 

 

__________________________________________________________________________________ 

Datum, Unterschrift (bei Minderjährigen Unterschrift der/des gesetzlichen Vertreters) 
 

Auszug aus der Beitragsordnung (Stand: Oktober 2019) (*zutreffendes bitte ankreuzen) 

Beitragssatz Gültig für folgende Mitglieder *) ½ jährlicher Beitrag *) Jährlicher Beitrag 

Regulär - Erwerbstätige Erwachsene 
 

 
 

☐ 

42,00 € 
Fälligkeit jeweils 
zum 15.02. und 

15.08. 

 
 

☐ 

84,00 € 
Fälligkeit jeweils 

zum 15.03. 

Ermäßigt - Kinder bis 18 Jahre 
- Schüler 
- Auszubildende 
- Studenten 
- Erwerbslose 
- Rentner 

 
 

☐ 

 
30,00 € 

Fälligkeit jeweils 
zum 15.02. und 

15.08. 

 
 

☐ 

 
60,00 € 

Fälligkeit jeweils 
zum 15.03.  

 

Bei Neuanmeldungen, welche nicht zum 01.01. oder 01.07. eines Jahres erfolgen: 

☐ Anteiliger Beitrag bis 30.06. / 31.12.   =   ______ € (Fälligkeit umgehend) 

 Abteilungen: 
Aerobic 
Fußball 
Kegeln 
Schach 
Tischtennis 

 

www.svemporerfurt.de/downloads
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Der ermäßigte Beitrag kann Auszubildenden, Studenten, Erwerbslosen und Rentnern nur bei Vorlage 
entsprechender Bestätigung gewährt werden. 

Berechtigte können den Beitrag auch mit einem Teilhabegutschein bezahlen. 

Der Mitgliedsbeitrag enthält die Beiträge für die Sportversicherung des Landessportbundes 
Thüringen e.V. sowie die Abführungen an die entsprechenden Sportorganisationen.  

 

Die Zahlung des Mitgliedsbeitrages erfolgt wie nachstehend angegeben: 

☐  Der SV Empor Erfurt darf die Mitgliedsbeiträge abbuchen - Fälligkeiten siehe umseitig.      
Hierfür wird untenstehendes SEPA-Lastschrifteinzugsmandat erteilt. (bitte komplett  
ausfüllen und unterschreiben) 

 

☐ Ich richte einen Dauerauftrag bei meiner Bank ein - Fälligkeiten siehe umseitig. 
 Verwendungszweck: Mitgliedsbeitrag, Abteilung, Vorname Nachname;  
 z. B.: „Mitgliedsbeitrag, Fußball, Max Mustermann“ 
 

☐ Ich reiche einen Teilhabegutschein ein. 

 

SEPA-Lastschriftmandat 

Ich ermächtige den SV Empor Erfurt e. V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 

einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom SV Empor Erfurt e. V. veranlassten 

Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, von meinem 

Kreditinstitut die Erstattung des Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut 

vereinbarten Bedingungen. 

 

Zahlungsempfänger:       SV Empor Erfurt e. V. 

Gläubiger-Identifikationsnummer des Zahlungsempfängers:  DE16ZZZ00001182984 

Mandatsreferenz:       Mitgliedsnummer 

 

Angaben zum Kontoinhaber:  

 

Name, Vorname ______________________________________________________________________ 

 

Geburtsdatum  
            Tag         Monat  Jahr 

 

Straße und Hausnummer _____________________________________________________________ 

 

PLZ und Ort ________________________________________________________________________ 

 

Kreditinstitut: _______________________________   BIC:   

 

IBAN:    

 

__________________________________________________________________________________ 

Datum, Unterschrift Kontoinhaber 

        

           

D E                     


