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Mitgliederaufnahme-

bzw. Änderungsantrag

hiermit beantrage/n ich/wir die Mitgliedschaft beim TSV Altomünster e.V.

Mit dem Vereinsbeitritt erkenne/n ich/wir die Satzung sowie die Ordnung des Vereins an.

____________________________________________________________________________________

Abteilungen:
Fußball, Kinderturnen, Gymnastik, Judo, Tischtennis, Skisport, Stockschützen, Volleyball      

____________________________________________________________________________________ 

Name                                 Vorname                                Geb.-Datum                   Abteilung

____________________________________________________________________________________ 

Name                                 Vorname                                Geb.-Datum                   Abteilung

____________________________________________________________________________________ 

Name                                 Vorname                                Geb.-Datum                   Abteilung

____________________________________________________________________________________ 

Name                                 Vorname                                Geb.-Datum                   Abteilung

______________________________________________________________________ 

Straße und Haus-Nr.                

           PLZ und Ort 

______________________________________________________________________

Tel.Nr.                                                                     Email-adresse

__________________________     _______________________________________________________ 

Ort, Datum                                       Unterschrift, bei Kindern und Jugendlichen der Erziehungsberechtigte

Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines SEPA-Lastschriftenmandats (Beiträge s. Rückseite)
Hiermit ermächtige ich den TSV Altomünster e.V. (Gläubiger-Identifikationsnummer im SEPA-Lastschriftverfahren: DE13ZZZ00000092855) widerruflich für die Dauer der Mitgliedschaft/en jährlich den/die Mitgliedsbeitrag/-beiträge mittels Lastschrift von meinem Konto abzubuchen:

____________________________________________________________________________________ 

Geldinstitut

                      
                      Kontoinhaber

BIC: _______________________________  IBAN: __________________________________________

______________________________           _________________________________________________ 

Ort, Datum                                                                            Unterschrift des Kontoinhabers

Sollten sich Angaben zu meiner Person oder zur Bankverbindung ändern, melde ich dies umgehend dem Verein. Unkosten durch eventuelle Rückbuchungen gehen zu Lasten des Mitglieds. Eine eventuelle Kündigung der Mitgliedschaft ist nur zum Ende eines Jahres möglich.

Ich stimme der Speicherung, Verarbeitung und Nutzung meiner personenbezogenen Daten zu, soweit dies für Vereins- und Verbandszwecke erforderlich ist.

__________________________     _______________________________________________________ 

Ort, Datum                                       Unterschrift, bei Kindern und Jugendlichen der Erziehungsberechtigte

Ich erkläre hiermit mein Einverständnis zur Erstellung von Bildaufnahmen meiner Person bzw. das meines/er Kindes/r, im Rahmen von Veranstaltungen des Vereins, sowie zur Verwendung und Veröffentlichung solcher Bildnisse zum Zwecke der öffentlichen Berichterstattung über das Vereinsleben.

__________________________     _______________________________________________________ 

Ort, Datum                                       Unterschrift, bei Kindern und Jugendlichen der Erziehungsberechtigte
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____________________________________________________________________________________

Beiträge (Stand März 2016):  

Aufnahmeantrag einmalig
 



  

  10,00 €

Ermäßigte, Kinder, Jugendliche, Studenten, Rentner, 

Wehr- und Ersatzdienstleister, Schwerbehinderte


  50,00 €

Erwachsene                                                             
    
 
  85,00 €

Familienbeitrag                                                       
     
           190,00 €

Passivmitgliedschaft (nur auf Antrag)



             66,00 €

Spartenbeitrag Abt. Fußball (nur 1. Kind/aktiv)     


  25,00 €

Spartenbeitrag Abt. Fußball (Erwachsener/aktiv)


  35,00 €

____________________________________________________________________________________ Anschrift:

TSV Altomünster e. V.

Aichacher Straße 25





E-Mail: info@tsv-altomuenster.de
85250 Altomünster





Homepage: www.tsv-altomuenster.de
