Dresdner Anglerclub e. V.

Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den:

Dresdner Anglerclub e. V.
Rennersdorfer Str. 1
01157 Dresden

Telefon 0351 43878499

Name, Vorname

StraBe/Hausnummer

PLZ/Ort

Geburtsdatum

Telefon

E-Mail

Fischereischein-Nr:
Aufnahmegebihr: 50,00 € (einmalig)
[ Jahresbeitrag Fordermitgliedschaft 35,00 €
[ Jahresbeitrag Vollzahler: 100,00 €
[ Jahresbeitrag Jugend 40,00 €
fur finf zu leistende Arbeitsstunden: 25,00 € (werden nach geleisteten Arbeitsstunden zuriickerstattet)

wenn gewiinscht, zuséatzliche Erlaubnisscheine zum Aktiven Angelbeitrag (jahrlich):

] Salmoniden 75,00 €
L] Brandenburg und Sachsen-Anhalt, je 10,00 €

[ Ja, die auf der Website veroffentlichte Datenschutzerklarung habe ich gelesen
www.dresdner-anglerclub.de/datenschutz.html

Ich habe die Satzung gelesen und erkenne diese mit meiner Unterschrift an.

Ort, Datum Name und Unterschrift

Bei Minderjahrigen ist die Unterschrift des/r Erziehungsberechtigten zwingend erforderlich. Mit der
Unterschrift erklart/en sich der/die Erziehungsberechtigte/n bereit, die Betragszahlung bis zur Volljahrigkeit
des Kindes zu ibernehmen.

Der Mitgliedsbeitrag ist ausschlieRlich per Uberweisung und nach Bestitigung der Mitgliedschaft (per Mail
oder postalisch) bis spatestens zum 01.01. des neuen Geschéftsjahres zu entrichten. Die Bankdaten und ggf.
abweichende Uberweisungstermine erhalten Sie per Mail durch den Vorstand.

Die jahrliche Ausgabe des Fangbuches mit Erlaubnisschein erfolgt nach Vorlage eines glltigen
Fischereischeines, zur Jahreshauptversammlung — oder an den Sprechtagen des DAC. Das Anmeldeformular ist
per Post an o. g. Anschrift zu senden und diesem ist eine Kopie des Fischereischeins und ein Passfoto
beizufligen.

Eine Mitgliedschaft endet automatisch, wenn das Mitglied mit der Bezahlung falliger Beitrage und sonstigen
Verpflichtungen in Verzug ist (It. Satzung §4 Abschnitt 2).


https://www.dresdner-anglerclub.de/datenschutz.html
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