
E i s l a u f - Ve r e i n  D r e s d e n  e . V.  ( E V D )  
Eisschnelllauf – Shorttrack – Rollschnelllauf 

Sportstätten und Geschäftsstelle: Magdeburger Str. 10, 01067 Dresden 
  _______________________________________________________________________

Anmeldung – Beitrittserklärung 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Eislauf - Verein Dresden e.V. (EVD), Abteilung 

 Eisschnelllauf                    Short Track 

und erkenne die Satzung (in der Geschäftsstelle oder bei den Abteilungen einsehbar) sowie die aktuell 
gültige Beitragsordnung an. 

Vorname:   .....................................................

Nachname   .....................................................
          männlich  weiblich 

geboren am   .....................................................

Strasse   .....................................................

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

PLZ/Wohnort:     ................. .................................

Wie sind Sie auf uns aufmerksam  

geworden: .................................................................. 

☏ privat   ........................................................

☏ dienstl.   ........................................................

!mobil   ........................................................

e-Mail   ........................................................

Ort/Datum   ........................................................

Unterschrift:   ...................................................
(gesetzl. Vertreter bei Kindern und Jugendlichen unter 18 Jahren) 

  _______________________________________________________________________

Ärztliche Untersuchung: Diese ist für minderjährige und alle Wettkampf-Sportler ein 
Pflichtbestandteil der Mitgliedschaft. Die ärztliche Bescheinigung ist unmittelbar nach der Aufnahme 
und dann jeweils jährlich im September an die Trainer zu übergeben. 
Für alle Wettkampfsportler besteht eine Startpasspflicht.  

Mitgliedsbeiträge: Zur Vereinfachung der monatlichen Beitragszahlungen bitten wir Sie, dem EVD eine 
entsprechende Vollmacht zu erteilen, die Mitgliedsbeiträge mittels SEPA - Lastschriftverfahrens erheben zu 
dürfen. Sofern dies nicht gewünscht ist, muss der Beitrag bis zum 10. eines jeden Monats mit Angabe des 
Namen des Mitgliedes auf folgendes Konto eingezahlt werden:  

Eislaufverein Dresden e.V. : IBAN: 90 8505 0300 3120 0893 29, BIC: OSDDDE81XXX  

Bei rückständigen Beitragszahlungen kann das Mitglied aus versicherungstechnischen Gründen nicht am 
Training und bei Wettkämpfen auf dem Eis teilnehmen. 
  _______________________________________________________________________

bitte nicht beschriften – wird vom EVD ausgefüllt 
Mitgliedsstatus            aktiv            passiv  
Beitragshöhe   ...................................................

Unterschrift   ................................................... Eintrittsdatum ........................................................  
besondere Vermerke:  
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SEPA-Lastschriftmandat 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE77ZZZ00001181401 

Mandatsreferenz: ............................................................. ( wird vom EVD e.V. Abt. Short Track verteilt) 

Ich ermächtige den Eislaufverein Dresden e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Eislaufverein Dresden e.V. auf mein Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  

Wenn mein Konto nicht die erforderliche Deckung aufweist, besteht von Seiten des kontoführenden 
Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einlösung. Im Fall einer Rücklastschrift trage ich die anfallenden 
Gebühren.  

Kontoinhaber…………………………………………………………………………………………………….. 

Anschrift: ………………………………………………………………………………………………………… 

IBAN : …………………………………………………………………………………………………………….    

BIC : ………………………………………………………………………………………………………………. 

Name des Kreditinstituts.………………………………………………………………………………………… 

Datum…………………………………………Unterschrift des Kontoführers:………………………………… 
(Ihre Angaben werden gemäß Datenschutzgesetz vertraulich behandelt und nicht an Dritte weitergegeben) 

Beitragsordnung Abteilung Short Track 
Stand: 1. Dez. 2016 

!  2

Erstes Trainingsjahr bis 10 Jahre 15,00 €

bis 10 Jahre (Stichtag 30.06. lfd. Jahr) 30,00 €

ab  11 Jahre (Stichtag 30.06. lfd. Jahr) 45,00 €

Geschwisterkinder (innerhalb der Abteilung Short Track) 
bis 10 Jahre 
ab 11 Jahre

25,00 € 
30,00 €

passive Mitglieder 6,00 €

Kabinennutzung für Sportler von Fremdvereinen 5,00 €

Aufnahmebeitrag (einmalig) 16,00 €

Mahngebühren (pro Mahnung)   5,00 €


