
 Schwimmverein Bayreuth e. V.  
 Schwimmen – Springen –  Wasserball – Ski – Kanu - Triathlon 

 
 Beitrittserklärung 

 
Abteilung: Schwimmen  Ski  Am Sportpark 5 
 Triathlon  Kanu  95448 Bayreuth 
     verein@svbayreuth.de 
 
Sparte / Trainingsgruppe:....................................... 

  

 
 
Spartenbeitrag: ...........................(wird vom Verein ausgefüllt) 

  

(enthalten: Jahreskarte, Trainerkosten, Meldegelder, Fahrtkosten)  
           
Name: Vorname: 
Geb. am: Beruf: 
PLZ + Ort: Straße + Hausnr.: 
Telefon: E-Mail: 
Ehepartner: Geb. am: 
Kinder: Geb. am: 
Kinder: Geb. am: 
Kinder: Geb. am: 
Hinweis: Alle eingetragenen Personen werden Mitglied!  
 

Jahresbeitrag: Erwachsene € 60,00 Ehepaar ohne Kinder             € 90,00  
 Kinder/Jugendliche bis 18 Jahre € 45,00 Ehepaar mit Kindern             € 120,00 
 Studierende € 45,00  Bitte jedes Semester die 

Immatrikulationsbescheinigung unaufgefordert 
einreichen! 

 

Aufnahmegebühr     € 20,00  
Jahreskartenpreise für das Hallenbad:   
Einzelmitglieder: Erwachsene €150,00 Familie: 1. Person € 150,00 
 Kinder/Jugendliche (3-18 Jahre) € 75,00  2. Person (nur Ehegatte) € 90,00 
 Studierende/ Schwerbehinderte € 90,00  3. Person (bis 18 Jahre) € 60,00 
   4. Person & weitere (bis 18 Jahre) € 50,00 
  5. Saunazuschlag € 200,00  
Anmeldung zum Newsletter über die Homepage https://svbayreuth.de/newsletter/ 

  
 
Bayreuth, den _________________________________    ____________________________________________________ 

                                                                                   Unterschrift (Vor- und Zuname; bei Jugendlichen der gesetzl. Vertreter) 
                                                                                   Mit der Unterschrift erkläre ich meinen Beitritt und erkenne die Satzung an. 

 
____________________________________________________________________________________________________________________________________   
 

SEPA-Lastschriftmandat Gläubiger-Identifikationsnummer DE87ZZZ00000139732  
Ich ermächtige den Schwimmverein Bayreuth Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut 
an, die vom Schwimmverein Bayreuth auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten 
dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
Mandatsreferenz (Mitgliedsnummer): ………….. 
 
Vor- und Zuname des Kontoinhabers:______________________________________________ 
 
IBAN:_________________________________________________________________BIC:________________________________ 
 
Bayreuth, den______________________                      ___________________________________________________________ 
 

                                                                                                      Unterschrift des Kontoinhabers 
 
 

 
Wird vom Verein ausgefüllt: 
CVP gemeldet am:______________________             Satzung ausgegeben am :_______________________________ 


