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ANTRAG/AUFNAHMEFORMULAR 

auf Mitgliedschaft im Golfclub Abenberg e.V.  

 

Name, Vorname ________________________________________________ 

Straße, Hausnr. ________________________________________________ 

PLZ, Ort  ________________________________________________ 

Geburtsdatum ________________________________________________ 

Beruf/Firma  ________________________________________________ 

Tel. privat/mobil ____________________/ ___________________________ 

E-Mail-Adresse/Fax _________________________/ _________________ 

Stammvorgabe/ Platzerlaubnis:  _________________________________ 

Bisheriger Verein ________________________________________________ 
(bitte Vorgabennachweis bzw. Platzreifeurkunde beifügen) 

 
beantragt folgende Mitgliedschaft: 

 
   MITGLIEDSCHAFT 27 Loch  Beitrag fürs Kalenderjahr  1.600 € 

 
   BERUFSEINSTEIGER   Beitrag fürs Kalenderjahr  1.075 € 
 

   SCHNUPPER-/ 
      ORIENTIERUNGSJAHR  Beitrag für 12 Monate     935 € 

      (nur einmalig möglich) 
 
   MITGLIEDSCHAFT 9 Loch  Beitrag fürs Kalenderjahr  1.075 €  

 

     JUGENDLICHE  
   85 € bis zum14. Lebensjahr inklusive (Kalenderjahr) 

   165 € bis zum 18.Lebensjahr inklusive (Kalenderjahr) 
   330 € bis zum 27.Lebensjahr inklusive (Kalenderjahr) 

bei jährlichem Nachweis der Ausbildung (bis 31.1. d. Jahres zu erbringen) 
 

Pro Mitgliedschaft wird eine Verwaltungspauschale von 200 € erhoben. Ausgenommen sind Kinder 
und Jugendliche sowie ruhende Mitglieder. 
 

Basis für die Mitgliedschaften ist jeweils das Kalenderjahr. Schnuppermitglied-

schaften laufen über 12 Monate ab Eintritt. 
 

Der/Die Antragsteller/in erkennt mit seiner/ihrer Unterschrift die Satzung, die 
Beitragsordnung und die Platzregeln/Etikette des GC Abenberg e.V. an und ist 
damit einverstanden, dass seine /ihre persönlichen Daten für die Mitgliederver-

waltung und die Durchführung des Spielbetriebes gespeichert und verarbeitet 
werden, und erteilt die Zustimmung, über Startzeiten, Turnierausschreibungen, 

Veranstaltungen und sonstige Informationen über E-Mail, Post bzw. SMS Versand 
informiert zu werden. 
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Bitte beachten Sie: Die Mitgliedschaft verlängert sich um ein weiteres 

Kalenderjahr, wenn sie nicht bis spätestens 30.09. eines Jahres schrift-

lich gekündigt wurde. 

Der/Die Antragsteller/in erteilt dem Golfclub Abenberg e.V. die jederzeit 
widerrufliche Ermächtigung, alle fälligen Beiträge, Meldegebühren, 

Mieten für Stellplätze von seinem/ihrem Konto per SEPA-Lastschrift 
einzuziehen. 

 
 

• Wie sind Sie erstmalig auf den Golfclub Abenberg aufmerksam geworden? 

________________________________________________________________ 

________________________________________________________________ 

 

• Welche Verwandte, Freunde oder Bekannte sind ebenfalls an Informationen 

über den GC Abenberg oder an einem Aufnahmeantrag interessiert? 

 

Name:  _________________________ 

 

Vorname:  _________________________ 

Adresse:  ________________________________________________ 

________________________________________________ 

 

 

 

_____________________________ ____________________________ 

Ort, Datum     Unterschrift Antragsteller/in 

 

 

 

Bitte fügen Sie unbedingt das VOLLSTÄNDIG ausgefüllte SEPA 

Formular bei.  

 

Herzlichen Dank! 
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