
Antrag
Hiermit erkläre ich meine Mitgliedschaft im 

„Golf & Country Club Erftal e.V.“

Die Bestimmungen der Vereinssatzung und der Beitragsordnung 
erkenne ich als für mich bindend an.

Den Jahresbetrag und die einmalige Aufnahmegebühr bitte ich von meinem Konto
Konto-Nr.:  ____________________ 
bei der  ____________________________________________ 
BLZ:   ____________________
                                                                                                 abzubuchen.

________________________________________________ _______________________________
Ort, Datum        Unterschrift

 Einzelantrag   Ehepaar  Kinder  (Bitte ankreuzen!)

_____________________________________ ___________________________________________
Anrede / Titel      Straße / Hausnummer

_____________________________________ ___________________________________________
Vorname      PLZ / Wohnort

_____________________________________ ___________________________________________
Name       Telefon Privat

_____________________________________ ___________________________________________
Geburtsdatum      Telefon Geschäft

_____________________________________ ___________________________________________
Beruf / Firma      Telefax

       ___________________________________________
       eMail

Ehepartner      Kind „1“
_____________________________________ ___________________________________________
Anrede / Titel      Name

_____________________________________ ___________________________________________
Vorname      Geburtsdatum

_____________________________________ Kind „2“
Name

_____________________________________ ___________________________________________
Geburtsdatum      Name

_____________________________________ ___________________________________________
Beruf / Firma      Geburtsdatum

Schüler  Student  Azubi

Schüler  Student  Azubi

Mitglied in anderen Golfclubs:  ja  nein (Bitte ankreuzen!)

Name des/der anderen Golfclubs: _______________________________________________________

     _______________________________________________________

Antragsteller / in: Handicap ____  Kind „1“: Handicap ____

Antragsteller / in: Handicap ____  Kind „2“: Handicap ____

Ihre persönlichen Daten werden in der EDV gespeichert und ausschließlich für clubinterne Zwecke genutzt!

_____________________________________ ___________________________________________
Ort, Datum      Unterschrift
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