
 
 
 
 
 
 NAME: ………………………………………………  

VORNAME: ………………………………………. 

STRASSE/NR./PLZ/ORT: …………………………………………………………………………………................ 

E-MAIL: ………………………………………………………………………………………………………………………… 

GEBOREN AM: ……………………………. TELEFON: ……………………………………………………………. 

beantragt hiermit den Eintritt in den Badminton Club Schwarz-Weiß Köln e.V.  

mit Wirkung zum (DATUM) …………………………….. als aktives Mitglied. 

Badminton Club Schwarz-Weiß Köln e.V. 
www.bcswkoeln.de 
info@bcswkoeln.de 
 

∙ AUFNAHMEANTRAG ∙ 

  
  Mitgliedsart Monatsbeitrag Aufnahmegebühr 

 
  

 
Schüler/Jugendliche ₁ 11 € 10 € 

 
  

 
Studenten/ Arbeitslose/Zivis ₂ 11 € 15 € 

 
  

 
Berufstätige 15 € 35 € 

 
  

 
Ehepaare/Familien 25 € 50 € 

  
   

(₁ Gilt bis zum 18. Lebensjahr / ₂ Nachweis erforderlich) 
  

EINZUGSERMÄCHTIGUNG: 

Bis auf Widerruf bin ich mit der Abbuchung der Aufnahmegebühr und der Mitgliedsbeiträge 
(quartalsweise) einverstanden. 

KONTO-INHABER (falls abweichend): …………………………………………………………………. 

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

NAME DER BANK/ORT: ………………………………………………………………………………………. 

DATUM: ………………….. UNTERSCHRIFT (KONTOINHABER): ……………………… 

Die Satzung des BC Schwarz-Weiß Köln e.V. wird vom Antragsteller anerkannt. Die vollständige 
Satzung kann beim Vorstand eingesehen werden. 

KÖLN, AM: ………………  UNTERSCHRIFT ANTRAGSTELLER: ………………………… 

Einverständnis des gesetzlichen Vertreters bei Minderjährigen  
zur Mitgliedschaft und Zahlung der Beiträge: UNTERSCHRIFT: ……………………………………………………. 


