Turn- und Sportverein von 1520
Langenholtensen e. V. [T

Damengymnastik - Aerobic&Fun - Turnen fir Altere - FuRball
Tischtennis - Mannerturnen - Kinderturnen

Aufnahme-Ant rag Nr. ............... (wird automatisch vergeben)

nur in Verbindung mit einer Einzugserméachtigung moqlich

Name: Vorname:

Stralde: HNr.:

PLZ: Ort:

Geb.Datum: Telefon:

Email:

Abteilung: Status: [ ] aktiv [ ] passiv
Weiteres Familienmitglied im TSV? |[Name:

[ Jja [ ]nein Vorname:

Einzugserméachtigung fur Mitgliedsbeitrage

IBAN: BIC:

Kreditinstitut:

Kontoinhaber:

Ich erméchtige den TSV Langenholtensen, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzu-
ziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom TSV Langenholtensen auf mein Konto
gezogenen Lastschriften einzulésen. 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.

Anerkennung der Vereinssatzung

Die Vereinssatzung in seiner giltigen Fassung erkenne ich an. Auf Wunsch bekomme ich eine
Ausfertigung ausgehandigt. Ich verpflichte mich zur Zahlung der féalligen Halbjahresbeitrdge im
Voraus bis zum 10. Januar und 10. Juli eines jeden Jahres. Als Erziehungsberechtigter eines
jugendlichen Antragstellers bin ich mit seinem Eintritt in den Verein einverstanden.

Ort, Datum Unterschrift des Antragsstellers/ gesetzlichen Vertreters



	Name: 
	Vorname: 
	Straße: 
	HNr: 
	PLZ: 
	Ort: 
	GebDatum: 
	Telefon: 
	Email: 
	Abteilung: 
	aktiv: Off
	passiv: Off
	ja: Off
	nein: Off
	Name Vorname: 
	IBAN: 
	BIC: 
	Kreditinstitut: 
	Kontoinhaber: 
	Ort Datum: 


