® WAHLE BLAU-WEISS UND WERDE KSC-MITGLIED

MEINE HEIMAT.

Familienname Vorname

Geburtsdatum Geschlecht (m/w/d)

StraBe, Hausnummer Postleitzahl, Wohnort

E-Mail (fur die KSC-ID) Telefon

Mitglieder-Newsletter ja O nein O

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Karlsruher Sport-Club Mihlburg-Phénixe.V.und schriftlich per Einschreiben gekiindigt wird. Kindigungsfrist hierfiir ist jeweils

verpflichte mich, die Satzung des Vereins zu beachten. Die Mitgliedschaft verlédngert 3 Monate vor Ablauf der Saison (31.03.). Der Beitrag ist im Voraus fallig. Beitrags-

sich jeweils um eine weitere Saison (01.07.-30.06.), wenn sie nicht fristgerecht schuldner werden fiir den bevorzugten Erwerb von Eintrittskarten gesperrt.

SEPA-Lastschriftmandat Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Karlsruher

fiir Karlsruher Sport-Club e.V., Adenauerring 17, 76131 Karlsruhe Sport-Club e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE56KSC00001048210,

Mandatsreferenz: KSC-Mitgliedsnummer (wird noch mitgeteilt) Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem

Ich erméchtige den Karlsruher Sport-Club e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

IBAN BIC

Bank Name Kontoinhaber, falls abweichend vom Mitglied

Adresse Kontoinhaber

Datum, Unterschrift Kontoinhaber

000 0000000000000000000000000000000000000000000000006000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000sssssssscsss

() ICH WAHLE FOLGENDE PASSIVE MITGLIEDSCHAFT

O Premium (90,- €/Saison) O Premium ermaBigt (Nachweis beigefugt, 60,- €) O Premium-Férdermitgliedschaft (250,- €)
O Klassik (60,- €) O Jugend-Mitgliedschaft (7-17 Jahre, 40,- €) O Kinder-Mitgliedschaft (0-6 Jahre, O,- €)

O Lebenslange Premium-Mitgliedschaft (1894,- € einmalig)

Geworben von (Name, Mitgliedsnummer) Datum, Unterschrift

000 0000000000000000000000000000000000000000000000006000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000sssssssscsss

BEI MITGLIEDSCHAFT EINES MINDERJAHRIGEN

Gesetzliche Vertretung Wir/Ich, , sind die Eltern/bin die Mutter/der Vater des
0.g. Kindes. Uns steht das gemeinsame Sorgerecht zu/Ich bin allein sorgeberechtigt (Nichtzutreffendes bitte
streichen). Die von unserem/meinem Kind zu entrichtenden Mitgliedsbeitrdge werden von uns/mir als nachfolgend
unterschreibende Sorgeberechtigte getragen.

Unterschrift(en) der/des Sorgeberechtigten, in der Regel beider Elternteile

Alle Daten werden fiir vereinsinterne Zwecke in einer automatischen Mitglieder- und Beitragsdatei gespeichert und nicht an Dritte weitergegeben. Ausgefiillten und unter-
schriebenen Antrag per Post an Karlsruher Sport-Club e.V., Adenauerring 17, 76131 Karlsruhe, per Fax an 0721 964 34-69 oder eingescannt per E-Mail an mitglieder@ksc.de.



