GoirCluB

CASTROP-RAUXELE.v. IN FROHLINDE

AUFNAHMEANTRAG

in den

Golfclub Castrop-Rauxel e.V. in Frohlinde

Hiermit beantrage ich die Aufnahme als: B-Course Mitgliedschaft O

Name, Vorname

Beruf

Geburtsdatum/-ort

PRIVATANSCHRIFT: GESCHAFTLICH:

PLZ/Ort

Stralle

Telefon

E-Mail

Schriftverkehr wird gewiinscht an: Privat O Geschift O

Bereits Golfer ja [l nein [J Stvg. (PE-Bescheinigung)

Hiermit erlaube ich dem GC Castrop-Rauxel e.V. in Frohlinde, die filligen Betrdage zu Lasten
meines Kontos einzuziehen:

Kontoinhaber: Kto.-Nr.
Geldinstitut: BLZ:
IBAN: DE

Ich erkenne die Satzung und die Beitragsordnung an. Meine Adresse und Telefonnummer
wird im Mitgliederverzeichnis veroffentlicht.

Datum: Unterschrift

PS: Ich bin auf Empfehlung des Mitglieds eingetreten!

Vertragsbedingungen, siehe Riickseite!

Sekretariat: Dortmunder StralRe 222 - 44577 Castrop-Rauxel
Telefon: +49 (23 05) 6 20 27 - Telefax: +49 (23 05) 6 14 10 - E-Mail: golfclub-castrop@t-online.de - www.gccastroprauxel.de
Bankverbindung: Sparkasse Vest . IBAN: DE60 4265 0150 0090 0011 99 . BIC: WELADED1REK




Vertragsbedingungen:

- Spielberechtigung nur auf dem B-Course

- Gilt nur fir Neumitglieder mit Platzreife (Golfeinsteiger)

- Dauer: max. 2 Saisons

- Beitrag:

- 1. Jahr 540,00 Euro/jahrlich oder 45,00 €/monatlich

- 2.Jahr 750,00 Euro/jahrlich oder 62,50€/monatlich

- Aufnahmegebihr: im zweitem Jahr 500,00 Euro/einmalig

- Teilnahme an Turnieren auf den weiteren Platzen gegen % Greenfee moglich

- Proberunden fir Turniere auf dem A + C-Kurs gegen volles Greenfee maoglich

- Keine Ausweichmoglichkeit auf A + C-Kurs, wenn auf B-Kurs Turnier gespielt wird.
- aullerordentliche Mitgliedschaft (kein Stimmrecht in der Mitgliederversammlung)

Sekretariat: Dortmunder Stralle 222 - 44577 Castrop-Rauxel
Telefon: +49 (23 05) 6 20 27 - Telefax: +49 (23 05) 6 14 10 - E-Mail: golfclub-castrop@t-online.de - www.gccastroprauxel.de
Bankverbindung: Sparkasse Vest . IBAN: DE60 4265 0150 0090 0011 99 . BIC: WELADED1REK



