
Sportverein 
Mackenbach 1919 e.V.

Fußball – Turnen – Ski

Jahnstraße 26
67686 Mackenbach

www.svmackenbach.de
Info@svmackenbach.de

Aufnahmeantrag
Ich beantrage hiermit für mich und die nachfolgenden Familienmitglieder die Mitgliedschaft im 
Sportverein Mackenbach 1919 e.V. unter Anerkennung der Vereinssatzung des Sportvereins 
Mackenbach. Abteilung _______________________ (Fußball, Turnen, Ski)

_____________________  _____________________  ____.____.__________
Name Vorname Geburtsdatum

___________________________  ______  ________   ___________________
Straße + Hausnummer PLZ Wohnort

______________________________________
E-Mail Adresse
weitere Mitglieder bei Familienmitgliedschaft:
Name Vorname Geburtsdatum

_____________________  _____________________  ____.____.__________
_____________________  _____________________  ____.____.__________
_____________________  _____________________  ____.____.__________
_____________________  _____________________  ____.____.__________
_____________________  _____________________  ____.____.__________
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______________________________.___.____, _________________
Datum  , Ort Unterschrift

Ist vom Verein auszufüllen
Eintrittsdatum:          ___.___.______
Mitgliedsnummer:    _____________

SEPA-Lastschriftmandat
Ich ermächtige den SV Mackenbach 1919 e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom SV Mackenbach 
1919 e.V. auf mein Konto gezogene Lastschrift einzulösen.

Kontoinhaber

IBAN

BIC

________________________________________________
________________________________________________ 
________________________________________________

Name Kreditinstitut ________________________________________________

Mitgliedsbeiträge Sportverein Mackenbach 1919 e.V. pro Monat

Beitragsgruppe 1 Kinder / Jugendliche bis 17 Jahre 4,00 €
Beitragsgruppe 2 Erwachsene ab 18 Jahre 6,00 €
Beitragsgruppe 3 Rentner, Studenten 4,00 €
Beitragsgruppe 4 Familie 9,00 €
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