
Gehörlosen Sportverein Freiburg 1967 e.V. 
Mitglied im Gehörlosen Sportverband Baden-Württemberg e.V. 

 
  

Aufnahmeantrag / Änderungsmeldung 

  (Zutreffendes bitte ankreuzen.) 

 
       Ich beantrage hiermit die Mitgliedschaft im Gehörlosen Sportverein Freiburg 1967 e.V. 

 
       Ich möchte eine Änderung meiner Mitgliedsdaten melden. 

 

 

Name, Vorname                                                 Geburtsdatum  Staatsangehörigkeit 

 

 

Straße, Hausnummer, PLZ, Ort    

   

 

E-Mail   Telefon / Mobil  

 

 

Sportart/ Sportabteilung  Eintrittsdatum 

  

      Beitragsklasse/ Mitgliedsform     Beitragshöhe pro Jahr 
01 Fördermitglied (passiv)     30,00 € 
02 Kinder bis zum vollendeten 14. Lebensjahr  beitragsfrei 
03 Kinder bis zum vollendeten 18. Lebensjahr  35,00 € 
04 Erwachsene Aktiv im Sport über 18 Jahre  70,00 € 
05 Erwachsene Freizeitsport über 18 Jahre  40,00 € 
06 Rentner, Pensionäre Aktiv im Sport   50,00 € 
07 Azubis, Studenten, Schüler    50,00 € 
Die Vergünstigung wird max. bis zum vollendeten 27. Lebensjahr gewährt, wenn jedes Jahr –  

bis spätestens 01. Februar – eine gültige (Ausbildungs-)Bescheinigung eingereicht wird. 
 

- Die Aufnahmegebühr (einmalig) beträgt 6,- € 

- Der Mitgliedsbeitrag wird jährlich zum 01.April für das jeweilige Jahr fällig. 

- Die Abmeldung/ Kündigung ist jeweils zum Ende eines Kalenderjahres möglich und ist schriftlich bis 

spätestens zum 30.09.  anzumelden. 

 

Datenschutz / Persönlichkeitsrechte 
Mit der Verarbeitung (Speicherung, Übermittlung, Verarbeitung und der Löschung) meines    
personenbezogenen Daten- / Bildmaterials für Vereinszwecke nach den rechtlichen    
Datenschutzbestimmungen bin ich einverstanden. Mir ist bekannt, dass ich diese Einwilligung 
jederzeit widerrufen kann.  

 
 
 
 
 
 

[Ort, Datum]      [Unterschrift, ggf. Unterschrift gesetzlichen Vertreter]  
 
 
 

NUR FÜR INTERNE ZWECKE – BITTE NICHT AUSFÜLLEN! 
Eingang 
Datum 

Mitglied Nr. DGS Verband Nr. Eintrag 
EDV 

Bearbeiter Datum Sonstiges Austritt Datum 

 
 

       

 


