
 

BERLINER GEHÖRLOSEN SPORTVEREIN 1900 e.V.  
BOWLING  gegr. 1983 
 
 

AUFNAHMEANTRAG 
Hiermit beantrage ich die Aufnahme oder die meines Kind als stimmberechtigtes Mitglied im 
Berliner Gehörlosen Sportverein 1900 e.V. - Bowlingsport unter gleichzeitiger Verpflichtung zur 
Zahlung eines Jahresbeitrages von derzeit: siehe Liste  
 

 

Meine persönlichen Daten lauten:            (bitte in Blockschrift schreiben) 
 

Name: .........................................................   Vorname:    ........................................................ 

 
Straße: ......................................................... PLZ + Ort:  ........................................................ 

 
Fax-Nr.: ........................................................   Email:   .............................................................  
 
Handy-Nr. ..................................................... 

 
Geburtsdatum:....................................... 19..................... in ........................................................           

 
0   männlich        0 weiblich    (bitte ankreuzen)           

 

Auszüge aus der Satzung: 

 
§ 5 Verlust der Mitgliedschaft 
 

Die Austrittserklärung ist schriftlich an den 1. Bowlingleiter  zu richten. (nicht per Fax !) Der Austritt ist 
nur zum Schluß eines Kalenderhalbjahres (30. Juni oder 31. Dezember) unter Einhaltung einer Frist von  
6 Wochen zulässig. 

 
§ 9 Beiträge 
 

ist ein Mitglied trotz Mahnung per Einschreiben mit mehr als einem Jahresbeitrag im Zahlungsrückstand, 
kann der Kassierer den Ausschuss beantragen und zur Entziehung des Beitrages und sonstiger 
Verpflichtungen gerichtliche Schritte unternehmen, dessen Kosten das säumige Mitglied zu tragen hat. 

 
Ort, Datum:  .....................................................  Unterschrift:  ……………………………………………….……….. 

                                                                       (bei Minderjährigen Unterschrift eines Erziehungsberechtigten)  

 

Einzugsermächtigung: 
 

 
Name:   .............................................................. Vorname:   ..................................................... 
 
Straße:   ............................................................. PLZ + Ort:  .................................................... 

 
 

Hiermit ermächtige ich den Berliner Gehörlosen Sportverein Abt. Bowling, die von mir zu entrichtenden 
Mitgliedsbeiträge bis auf Widerruf bei jeweiliger Fälligkeit vom unten angegebenen Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. 

 
Geldinstitut:  ................................................................    Ort:  .................................................. 

 
Bankleitzahl:  ...............................................................    Konto-Nr.:  ......................................... 

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

 

Ort, Datum:   ..............................................     Unterschrift: ................................................. 

 

 

 

 
................................................................................................................................................ 
Bowlingleiter / in                                   Kassierer /in                        stellvertr. Bowlingleiter / in 

bitte ankreuzen: 
 
0  Mitglied-aktiv: 
    52,00 € 
 
0  Mitglied-passiv: 
    38,00 € 
 
0  Jugendliche 
    12,00 € 
 
0  Lehrling 
    18,00 € 
 
0  Rentner/in + 
    Arbeitslose 
    24,00 € 

 

 

    

 

 



 

Vom 
Bowlingleiter 

ausfüllen ! 
 

Aufnahmegebühr: 
 

 bitte ankreuzen 

 

0  Jugendliche 
     6,00 € 
 
0  Lehrling 
     9,00 € 
 
0  Erwachsene 
    12,00 € 
--------------------- 

Beitritts - Nr.: 
 

................... 
 

genehmigt am: 
 

.................... 
--------------------------

DGS - Paß-Nr: 
 

................... 
---------------------
Satzung erhalten: 

 

Ja / Nein 
--------------------- 
Paßbild erhalten: 

 
Ja / Nein 


