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AUFNAHMEANTRAG  Fitness -Mitgliedschaft  

Bitte  für jedes Mitglied einzeln stellen. Antrag  in Druckbuchstaben ausfüllen.  

Mitgliedsnummer (wird vom Verein ausgefüllt)  
Postanschrift  
 

Am Sportpark 1  

70469 Stuttgart  

 

Vitadrom  
 

Triebweg 85  

70469 Stuttgart  

 

Telefon  (0711) 89089-0 

E-Mail  info@sportvg -feuerbach.de  

 
Name  Vorname  

  
Geburtsdatum  Geschlecht  

  weiblich   männlich   divers  

Straße, Nr.  PLZ, Ort  

  
Telefon/Mobil  E-Mail -Adresse  

  
 

Hiermit beantrage ich ab   eine Mitgliedschaft bei der Sportvereinigung Feuerbach 1883 e.V.  
   

im Rahmen einer  

 

 Einzelmitgliedschaft   Familienmitgliedschaft*  
 folgende Familienangehörige/Partner sind bereits Mitglied  

  
 

Angaben für Ermäßigungen  
(Kopie eines geeigneten, offiziellen  

Nachweises erforderlich)  

 Partner   FSJ/BFD ab 18 Jahre  

 Schwerbehinderung   Rentner  

 Schüler, Auszubildender, Student   arbeitslos  
 

Neben meiner Hauptvereinsmitgliedschaft möchte ich Fitness -Mitglied im Vitadrom werden:  
   

Fitness -Mitgliedschaft*  

* es gelten die AGB des 

Vitadrom  

Classic Tarif  Ermäßigter  Tarif Bei Ermäßigung durch Partner  

 12 Monate Vertragslaufzeit   12 Monate Vertragslaufzeit  Name Vitadrom -Mitglied angeben  

 24 Monate Vertragslaufzeit   24 Monate Vertragslaufzeit   
 

Mein Vitadrom -Mitgliedsbeitrag beträgt / Ich erhalte folgenden Aktionsbeitrag  

Startpaket einmalig 39, - € +   
 

 

 

  

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats  
 

Ich ermächtige die Sportvereinigung Feuerbach 1883 e.V. (Gläubiger ID. 

DE25ZZZ00000053936) Zahlungen von meinem Konto mittels SEPA -

Basislastschrift einzuziehen.  

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Sportvereinigung 

Feuerbach 1883 e.V. auf mein Konto gezogene Lastschrift einzulösen.  

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem 

Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten 

dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingen.  

Vor dem ersten Einzug einer SEPA -Basislastschrift wird mich die 

Sportvereinigung Feuerbach 1883 e. V. über den Einzug in dieser Verfahrensart 

unte rrichten und mir die Mandatsreferenz mitteilen.  

 

 

Name, Vorname Kontoinhaber  

 
Name des Kreditinstituts  

 
IBAN  
                      

                      

                      

BIC 

 
Ort, Datum  

 
Unterschrift (Kontoinhaber)  

 

Hinweise zur Mitgliedschaft : Durch die Unterschrift erkennt die antragsstellende 

Person die Satzung, Ordnungen, Beiträge und eventuelle Zusatzbeiträge der 

Sportvereinigung Feuerbach 1883 e.V. und  ihrer Abteilungen verbindlich an. Die 

Satzung kann im Vitadrom  eingesehen , abgeholt oder unter https://sportvg -

feuerbach.de/service/downloads heruntergeladen werden. Der freiwillige 

Vereinsa ustritt ist nach § 8 der Satzung mit spätestem Eingang am 31.05. zum 

30.06. sowie am 30.11. zum 31.12. eines jeden Jahres möglich . Die Kündigung muss 

bei Kindern und Jugendlichen vom gesetzlichen Vertreter unterzeichnet sein.  
 

Aufnahme Minderjähriger : Ich/wir geben unsere Zustimmung als gesetzliche /r 

Vertreter zur Aufnahme in die Sportvereinigung Feuerbach 1883 e.V. Sofern diese 

Unterschrift von nur einer Person geleistet wird, bestätigt diese ausdrücklich, dass 

Alleinvertretungsberechtigung besteht, sie entweder alleine erziehungsbe -

rechtigt ist oder der/die andere Erziehungsberechtigte informiert und damit 

einverstanden ist. Die unterzeichnenden gesetzlic hen Vertreter erklären durch 

ihre Unterschrift, dass sie für den Mitgliedsbeitrag und dessen pünktliche 

Begleichung gesamtschuldnerisch haften.  

 Bitte beachten Sie die Datenschutzhinweise  

der Sportvereinigung Feuerbach 1883 e.V.  

 

https://sportvg -

feuerbach.de/service/downloads#heading74

145 

 
Ort, Datum  

 
Bei Minderjährigen Name, Vorname der/des gesetzl. Vertreter/s  

 
Unterschrift (bei Minderjährigen der/die gesetzl. Vertreter)  
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BEITRAGSÜBERSICHT  2026* HAUPTVEREIN UND ABTEILUNGEN  
alle Angaben pro Monat in EUR 
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Beiträge bei Mitgliedschaft in folgenden Abteilungen  
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Mitglied A  
Erwachsene  

13,00 5,00 3,50 5,00 6,66  7,50 5,42 8,00  4,50 5,00 4,17 3,75 4,17 3,00 3,33 3,75 3,75 3,75 

Mitglied B  
Erwachsene ermäßigt ** 

9,00  2,92 2,50 4,16 5,00 5,00 3,75 6,00  2,50 3,25 2,25 2,08 2,50 1,50 2,08 1,67 2,50 3,75 

Mitglied C  
Kinder und Jugendliche bis zur  

Vollendung des 18. 

Lebensjahres  

8,50 2,92 2,08 4,16 5,00 5,00 2,08 12,00 2,50 3,25 2,25 2,08 2,50 1,50 2,08 2,50 1,67 3,75 

Mitglied D  
Alleinerziehende/r oder 

Elternteil  mit 1 oder mehr 

Kindern  

19,00 

Neben dem monatlichen Familienbeitrag sind zusätzlich die entsprechenden Abteilungsbeiträge zu entrichten.  

Mitglied E  
Familie  mit 1 oder mehr Kinder  

24,00  

 

 

* Der Beitrag  setzt sich zusammen aus dem Grundbeitrag und dem/den jeweiligen Abteilungsbeitrag/Abteilungsbeiträgen. Beitragshöhe, Dauer de r Mitgliedschaft bzw. Zahlungsbedingungen bei Sondersportgruppen (z.B. KiSS, Yoga 

oder Vitadrom) können  hiervon abweichen und werden im Einzelfall per Vertrag festgelegt. Rechnungsstellung erfolgt gesondert. Bei Neueintritt in de n Verein wird eine einmalige Aufnahmegebühr in Höhe von derzeit 18,00 Euro 

erhoben.  

** Ermäßigungen werden gewährt für Ehepartner bzw. Partner in eheähnliche n Lebens -gemeinschaften als 2. erwachsenes Mitglied, Studenten/Schüler/Auszubildende über 18 Jahre auf Nachweis, FSJ oder BFD über 18 Jahre auf 

Nachweis, Schwerbehinderte auf Nachweis, Arbeitslose auf Nachweis und Rentner auf Nachweis.  
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