
      
 

 
 
 
 

 
 

         
 
 
 
Hiermit beantrage ich folgende Mitgliedschaft / _____________________________________________  
Herewith I apply for membership:           
  
 
Angaben zur Person / Personal information: 
 

Name / Last name 
 

 Vorname / First name 
 

2. Person Name / 2nd person last name 
 

 2. Person Vorname / 2nd person first name 
 

   
Geburtsdatum / DOB 
 

DGV - Stv. (HCP) 
 

 Straße / Street 
 

2. Person Geburtsdatum / 2nd person DOB 
 

DGV – Stv. ( HCP ) 
 

  

   
PLZ/Ort / Town / ZIP-Code 
 

 Telefon / Phone 

   
Mobil / Cellular 
 

 Email 
 

   
Beruf / Occupation  Arbeitgeber / Company 

 
Mit meiner Unterschrift versichere ich den Besitz einer Privathaftpflichtversicherung sowie die Richtigkeit der Angaben und beantrage die oben angekreuzte Mitgliedschaft. 
Bei Clubwechsel bitte angeben: Service-Nr.   Club Nr.  Mitglieds-Nr.   
 
 

Hiermit erteile ich das Einverständnis für die Zusendung von E-Mails und erkenne die umseitigen Spielgebühren 
mit meiner Unterschrift ausdrücklich an. 
Herewith I agree to receive E-Mails and agree to the rates at the reverse side of this application with my 
signature. 
 
 
 
_________________________________   ___________________________________ 
Ort, Datum / Place, date       Unterschrift / Signature 

Einzugsermächtigung / Direct debit authorization 
 
Im Falle einer Aufnahme erteile ich dem Golf- und Landclub Schmidmühlen e.V. die Ermächtigung, fällige Beiträge 
widerruflich von meinem Konto per Lastschrift einzuziehen. 
In the event of admission, I revocably authorize Golf- und Landclub Schmidmühlen e.V. to withdraw due balance from my 
account by direct debit. 
 
 
IBAN 
 

 Bank / Name of bank 
 

   
BIC  Datum, Unterschrift / Date, Signature 

x 
 


