
Beitrittserklärung 

Hiermit erkläre ich, dem Eislaufverein Lindau Islanders e.V. als Mitglied beizutreten. 

Daten des Erziehungsberechtigten: 

Familienname: ________________ Vornamen der Eltern: ________________ 

Straße / Hausnummer  ________________________________________________________ 

PLZ / Ort ________________________________________________________ 

Geb. des Vaters: ________________ Geb. der Mutter: ________________ 

Staatsangehörigkeit: ________________  

Telefon und Email: _________________________________________________________ 

Name des Kindes:  Name des Kindes: 

Familienname: ________________ Familienname: ________________ 

Vorname: ________________ Vorname: ________________ 

Geburtstag: ________________ Geburtstag: ________________ 

Beitragspreise: (Zutreffendes bitte ankreuzen. Das älteste Kind ist das 1. Kind) 

 Erwachsene aktiv 200 Euro von 18 bis 99 Jahre 

 Jugendliche 135 Euro von 14 bis 17 Jahre 

 Studenten und Auszubildende 135 Euro 

 Kinder 115 Euro von 0   bis 13 Jahre  

 Familien 250 Euro 

 Passive Mitglieder 115 Euro 

 Leihgebühr Ausrüstung Spieler 135 Euro zuzüglich 50 Euro Pfand   

 Leihgebühr Ausrüstung Torwart 215 Euro zuzüglich 50 Euro Pfand 

Ausbildungspauschalen: U7-U11 U13-U23 

Ausbildungspauschale 1. Kind  210 Euro  325 Euro 

Ausbildungspauschale 2. Kind  175 Euro  250 Euro 

Ausbildungspauschale 3. Kind  130 Euro  155 Euro 

Ausbildungspauschale 4. Kind  frei  frei 

Kündigung:   

Schriftlich 3 Monate zum Jahresende, ansonsten verlängert sich die Mitgliedschaft automatisch  

um ein weiteres Jahr.  

Einzugsermächtigung: 

Hiermit ermächtige ich den Eislaufverein Lindau Islanders e.V. bis auf Widerruf, den von mir gemäß der 

Vereinssatzung zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos, mittels SEPA-

Lastschrift, einzuziehen. Der Einzug von Mitgliedsbeitrag und Leihausrüstung erfolgt zum  

1. Arbeitstag im Februar und der, der Ausbildungspauschale, zum 1. Arbeitstag im Oktober. 

 

Datum: __________________ Unterschrift: ____________________________ 

 


