
Ringerverein 1908 „Eichenkranz“ Lugau e. V. 
 

Aufnahmeantrag 
 
ab (Monat/Jahr): ……………… / ………………… 
 
Ich beantrage hiermit meine Aufnahme als Mitglied beim RV 1908 „Eichenkranz“ Lugau e. V. 
Ich verpflichte mich, die jeweils gültige Satzung sowie die Beitragsordnung des Vereins 
anzuerkennen.  
 
Name: ………………………………………………… Vorname: …………………………………………………………… 
 
Straße, Nr.: …………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
PLZ, Wohnort: ………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Geburtsdatum: …………………………………… Staatsangehörigkeit: ………………………………………….. 
 
Telefon: ………………………………………………. E-Mail: ………………………………………………………………. 
 
Abteilung: ……………………………………………  (Ringen, Kraftsport, Gymnastik, Kampfsport) 
 
aktives Mitglied:           passives Mitglied:      
(zutreffendes ankreuzen) 

 
Jahresmitgliedsbeitrag:       90,00 EUR  
ermäßigter Jahresmitgliedsbeitrag:      72,00 EUR 
(Kinder/Jugendliche bis 18 Jahre, Schüler, Auszubildende, Studenten, Rentner) 

monatlicher Beitrag Abt. Kraftsport:      25,00 EUR 
Die Beitragszahlung erfolgt ausschließlich durch Lastschrift mittels SEPA-Mandat. Dieses ist 
zusammen mit dem Aufnahmeantrag vorzulegen! 
 
 
Datum, Unterschrift: …………………………………………………………………………………………………………….. 
Bei Minderjährigen ist die Unterschrift des Sorgeberechtigten erforderlich! 
  
Bei der Abgabe des Aufnahmeantrages sind 2 Passbilder abzugeben. 
 
       Fotoerlaubnis (für Vereinsaktivitäten) wird erteilt. 
       Vereins-T-Shirt für Kinder bis 14 Jahre gewünscht (10,00 EUR bei Abgabe des Antrags) 
 
       Vorname des Kindes: ……………………………………… Größe: ……………………………………. 
 
Der Austritt aus dem Verein ist bis zum Ende eines Kalenderjahres schriftlich mitzuteilen. Eine 
Rückerstattung von Beiträgen erfolgt nicht. Der Austritt aus der Abteilung Kraftsport ist bis 
zum Ende eines Monats schriftlich mitzuteilen. 

 
Nicht vom Antragsteller auszufüllen! 

 

Mitgliedausweis erhalten O                 im PC registriert O                       T-Shirt erhalten O 

SEPA angelegt O             Transponder ausgehändigt O            Spind Nr. …..….. erhalten O 

Geburtsurkunde erhalten für Beantragung Kampfpass O 
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