
 
 RUDERVEREIN ESSLINGEN e.V. 
 

Bootshaus:  Nymphaeaweg 14, 73730 Esslingen/Sirnau,    Telefon : 0178 / 939 08 36 
Postanschrift:  Hopfengartenweg 30,   73732 Esslingen   Telefon : 0711 / 37 90 58 
Bankverbindung: Volksbank Esslingen    Iban: DE88611901100100409008 Bic: GENODES1ESS 
 
 
 

Aufnahmeantrag 
 
Name:       Vorname:       

Geburtsdatum:       Beruf :       

PLZ:           Wohnort:       Straße:       

Telefon:       E-Mail :       

Bisherige Ruderclub - Mitgliedschaft::       

 

Ich wünsche, ab:       als Mitglied dem Ruderverein Esslingen e. V. beizutreten 
 
Vorgeschlagen durch: 1.       2.       
 
Schwimmkundig: Ja    Nein   (15 min.)    Besonderheiten/Krankheiten:       
 
      
 
Erklärung der Eltern / Erziehungsberechtigten: Mein Sohn / Meine Tochter ist schwimmkundig.  
Ich erkläre mich mit dem Beitritt einverstanden. 
 
Datum:        Unterschrift:       

Mitgliedsart: Aktiv / Unterstützend / in Ausbildung / Schüler / Gast  (Zutreffendes unterstreichen) 
 
Mit der Unterschrift wird die am schwarzen Brett ausgehängte Bootshaus - und Ruderordnung sowie 
die z. Zt. gültigen Aufnahmegebühren und Beiträge und der Beitragseinzug per Lastschrift anerkannt. 
 
Eine Kündigung kann nur zum Jahresende mit einmonatiger Kündigungsfrist erfolgen. 
 

Einverständniserklärung: 

Ich stimme zu, dass meine Email Adresse zur internen Kommunikation, sowie mein Foto kurzfristig als Aushang und für die Veröffentlichung im 
Kanalspritzer verwendet werden darf. 

 

Datum:       Unterschrift:       
 

llllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllll 
 
Einzugsermächtigung:  
Ich stimme zu, dass die Mitgliedsbeiträge bis auf Widerruf durch Lastschrift halbjährlich von folgendem Konto eingezogen werden. 

Bank:         

IBAN:        

BIC:        

Name des Kontoinhabers:       

Unterschrift des Kontoinhabers: 

.............................................................................................. 

Unterschrift: 

............................................................................................................................. 

Bitte Bild 
mitschicken! 
Danke! 
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