TURNVEREIN MIESBACH von 1863 e.V.

Vereinsturnhalle Schlierseer Strale 32, 83714 Miesbach, Tel.: 08025/9922725
Homepage: www.TV-Miesbach.de

Aufnahmeerklarung

Ich erklare meinen Beitritt zum TURNVEREIN MIESBACH von. 1863 e.VV

in die Abteilung:........cccoovviceiiiiinen, UDUNGSIBIEI/IN: ..o
Zuname Vorname Geb.Datum
StralRe u. Hs.Nr. PLZ Wohnort Telefon

Monatsbeitrage €
Erwachsene (ab dem 18. Lebensjahr)  Aktiv 8,--
Passiv 4,--
Azubi, Student, Behindert (mit Nachweis) 4,--
Kinder, Schiler, Jugend (bis zum 17 Lebensjahr) 4,--
Jedes weitere Kind einer Familie 2. Kind 3,--
3. Kind 2,--
4. Kind frei

Mein Monatsbeitrag: €

Samtliche Monatsbeitrage eines Kalenderjahres werden am 15. Februar (wenn kein Bankgeschafts
tag, der nachste Bankgeschaftstag) jeden Jahres zur Zahlung féllig. Erfolgt der Beitritt nach
diesem Falligkeitstermin, ist der Beitrag im Aufnahmejahr am letzten Bankgeschaftstag des
Quartals des Beitritts zur Zahlung féllig.

Die Mitgliedschaft gilt fur ein Kalenderjahr. Sie verlangert sich automatisch, falls nicht rechtzeitig
zum Jahresende - 31. Dezember - schriftlich (Adresse siehe Kopfzeile) gekindigt wird. Die
Beitragsordnung ist in unserem Aushangkasten der Vereinsturnhalle und in der homepage
www.tv-miesbach.de einzusehen.

Die Satzung des Turnverein Miesbach von 1863 e.V. ist in der homepage www.tv-miesbach.de
nachzulesen und wird von mir anerkannt.

Miesbach, den ..................

Unterschrift des Antragstellers Bei Minderjahrigen Unterschrift
des Erziehungsberechtigten

Abteilungen: Basketball, Judo, Koronar, Leichtathletik, Radsport, Tischtennis,Nordic Walking,
Turnen: Aerobic, Fitness, Damen-T, Herren-T, Eltern - Kind, Vorschulkinder, Madchen, Buben, Eurogym., Jazztanz.

Bitte auch Rickseite ausfullen und unterschreiben.


http://www.tv-miesbach.de/
http://www.tv-miesbach.de/

Erteilung eines
SEPA-Basis-Lastschriftsmandats fur wiederkehrende Lastschriften
fur das Mitglied

Vor- und Zuname

Zahlungs-  Turnverein Miesbach von 1863 e.V.
empfianger:  Glaubiger-1D-Nr.: DE4110000000315839

Mandatsreferenz-Nr. (wird nach Aufnahme mitgeteilt)

Konto-
9] aF: 1011 o

...........................................................................

...........................................................................

Konto-Nr. Bankleitzahl
DE
IBAN (siehe Kontoauszug) BIC (siehe Kontoauszug)

Name der Bank

Mandat fiir Einzug von SEPA-Basis-Lastschriften:

Ich/wir erméachtige(n) den Turnverein Miesbach von 1863 e.V., Zahlungen von meinem/unserem
Konto mittels Lastschriften einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die
von dem Turnverein Miesbach von 1863 e.V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

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

Miesbach, den
Ort und Datum Unterschrift desKontoinhabers —bzw. -bevollmachtigten




