Turnverein Scheidt von 1886 e.V.

Aufnahmeantrag Postfach 600114, 66067 Saarbriicken

www.tvscheidt.de

Mitgl.- Nr./ Mandatsreferenz: Glaubiger-ID-Nr. DE87Z2Z2Z200000134785
Name: Abteilung (bitte ankreuzen):

Vorname: TURNEN / GYMNASTIK

Geb.Datum: BOULE

Strale: FAUSTBALL / BOGENSCHIESSEN

PLZ/Ort: VOLLEYBALL

Tel: TENNIS

Mobil: TAEKWONDO

E-mail: SKI

Die Anmeldung gilt noch fur folgende Familienmitglieder:

Name: Vorname: Geb. Datum: Abteilung:

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Hiermit erméachtige ich den TV Scheidt, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom TV Scheidt gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Abbuchung: Vvierteljahrlich / halbjahrlich / jahrlich (Nichtzutreffendes bitte streichen)

Vorname / Name ( Kontoinhaber ):
Kontonummer:

BLZ:

IBAN:

BIC:

Monatsbeitrage in €:

Stand 01.01.2019 Erwachsene [ Kinder/Jugend bis 18 J. Stud./Auszub. bis 25 J. Fam.m.Kind.bis 18 J.
TURNVEREIN 7,00 4,00 5,00 11,50
zusatzlich Tennis 10,00 3,00 5,00 20,00
zusatzlich Taekwondo 5,00 3,00 4,00 10,00
zusatzlich Volleyball Aktive 5,00 3,00 4,00 10,00

Die Jugend-/Studentenbeitrdge werden bei Erreichen der Altersgrenze automatisch auf den héheren Beitrag umgestellt.

Ich stimme der Verwendung personenbezogener Daten zur Erfiillung des Mitgliedsvertrages zu.
Ich habe die Datenschutzerkldrung des Vereins zur Kenntnis genommen. |:|

Ort/Datum Unterschrift/en (evtl. Kontoinhaber)


http://www.tvscheidt.de/

