“Fintritts-

erklarung

Leichtathletik- u. Beitensnort Mein Achern

in den
Vorname Name
Stralle Postleitzahl Ort
Geburtsdatum Geschlecht Telefonnummer

Bitte
ankreuzen
¢ ¢Gruppenzugeh6rigkeit und Mitgliedsbeitrag je Kalenderjahr (Stand: 1.1.2003)

1 Behindertensport 15 Euro Ortenauhalle

2 Begleitperson Behindertensport Beitragsfrei

3 Jederminner 45 Euro bis 95 Euro* 1 Trainingstag/Wo. (Jahnhalle)

4 Miinnerathletik 1 60 Euro bis 110 Euro* 1 Trainingstag/Wo. (LBV-
Sporthaus)

5 Super-Miinnerathletik 120 Euro bis 170 Euro* Trainingstage im LBV-Sporthaus
abhingig von den Offnungszeiten

6 Frauenfitness 1 60 Euro bis 110 Euro* 1 Trainingstag/Wo. (LBV-
Sporthaus)

7 Frauenfitness 2 90 Euro bis 140 Euro* 2 Trainingstage/Wo. (LBV-
Sporthaus)

8 Super-Frauenfitness 120 Euro bis 170 Euro* Trainingstage im LBV-Sporthaus
abhingig von den Offnungszeiten

9 Schiiler- u. 36 Euro bis 86 Euro** Ortenauhalle und Stadion

Jugendleichtathletik

10 Wettkampfsport Aktive 60 Euro bis 110 Euro*

11 Passive 24 Euro

12 Familientarif 20 % Rabatt auf alle Tarife Mindestens 3 Familienmitglieder

Der Mitgliedsbeitrag wird halbjahrlich als Teilbetrag eingezogen.
* Aktion Plus 10; das bedeutet 10 Stunden ehrenamtliche Mithilfe pro Jahr im LBV (Erlduterungen siche Riickseite)
o 36 Euro bis zum 14. Lebensjahr (kalendarisch). Ab dem 15. Lebensjahr gilt 36 E — 86 E (Aktion Plus 10).

Beginn und Ende der Mitgliedschaft
Die Mitgliedschaft beginnt, wenn nicht innerhalb eines Monats nach Antragseingang bei der Vorstandschaft dem
Aufnahmeantrag widersprochen wird.
Die Mitgliedschaft kann vom Mitglied jederzeit auf das Jahresende gekiindigt werden. Es reicht aus, wenn die

Kiindigung gegeniiber einem der Vorstandsmitglieder (Namen u. Adressen s.u.) schriftlich ausgesprochen wird.

Ich beantrage hiermit die Aufnahme in den Leichtathletik-
und Breitensportverein Achern e.V. ab dem:

Datum

Hiermit ermiichtige ich den LBV Achern e.V. widerruflich, die von mir zu zahlenden Beitrige bei
Filligkeit zu Lasten meines Girokontos einzuziehen.

Konto-Nr

Bankleitzahl:

Bank:

Mitglieds):

Name des Kontoinhabers (falls nicht identisch mit dem Namen des

Datum u. Unterschrift (bei Minderjahrigen Unterschrift des Erziechungsberechtigten)

Vorstandschaft des LBV Achern (Stand 15.3.2004):

1. Vorsitzende
2. Vorsitzende
Schatzmeister

Sportlicher Leiter
Bankverbindung:

r Dieter Guthérl  Runzweg 17
Gaby Engster  Jahnstr. 13
Michael Kern  Alter Sportplatz 8

Martin Birkle

Am Stadion 11
Sparkasse Offenburg/Ortenau, BLZ 664 500 50, Konto Nr. 88184074

77767 Appenweier
77855 Achern
77855 Achern
77855 Achern

07805-99005 incl. Fax
07841-28668
07841-280116
07841-25251 incl. Fax
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