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PILLNITZER
HOCKEYVEREIN
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Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich meine Aufnahme/ die Aufnahme meines Kindes in den

Pillnitzer Hockeyverein e.V., Bergweg 8, 01326 Dresden

Abteilung: 0 Hockey
0 Gymnastik
OO Volleyball

Name: Vorname:

Geburtsdatum:

Anschrift:

Telefon:

Handy:

E-Mail:

Die Satzung, die Gebihrenordnung und die Datenschutzverordnung in der zum
Eintrittszeitpunkt gliltigen Version des Pillnitzer Hockeyvereins werden von mir
anerkannt.

Ort, Datum Unterschrift Unterschrift Erziehungsberechtigte
(bei Mitgliedern unter 18 Jahren)
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