Tennisclub Burg e.V.
_________________________________________________________________________________________________________________

Aufnahmeantrag
Hiermit beantrage(n) ich/wir ab ________________die Aufnahme in den Tennisclub Burg e.V. als 

Status: 
A = Aktives Mitglied, P = Passives Mitglied, Azubi = Auszubildende/r, J = Kind/Schüler/in
                                                                                                                      Status
                                                                                                                                            (eintragen)
Name:_________________Vorname:________________geb.:____________________  
Name:_________________Vorname:________________geb.:____________________
Name:_________________Vorname:________________geb.:____________________
Name:_________________Vorname:________________geb.:____________________
Adresse: _______________________________________________________________
Email:    _______________________________________Tel.:_____________________
(diese Angaben sind freiwillig)
Beiträge:

1.) Erwachsene                                                                                  : 15 Euro/Mon.

2.) Auszubildende                                                                              :   6 Euro/Mon.

3.) Kinder/Schüler                                                                              :   3 Euro/Mon.

4.) Passive Mitglieder                                                                        :   2 Euro/Mon.
Durch meine/unsere Unterschrift(en) erkenne(n) ich/wir die Beitragsordnung und die Satzung in der jeweils gültigen Fassung des Vereins an. Diese sind auch abrufbar unter www.tennisclub-burg.de.

Ich/wir verpflichte(n) mich/uns, Änderungen der Bankverbindung, Anschrift usw. dem Kassenwart gegenüber sofort bekannt zu geben. 
Die mit der Datenschutzerklärung ausgehändigten Informationspflichten gemäß Artikel 12 bis 14 DSGVO habe ich gelesen und zur Kenntnis genommen. Die Datenschutzerklärung informiert darüber, welche Daten des Mitgliedes der Verein zu welchen Zwecken speichert und verarbeitet. Nach Artikel 6 Abs. 1b DSGVO ist die Verarbeitung personenbezogener Daten rechtmäßig, wenn diese für die Erfüllung eines Vertragsverhältnisses – hier:

Mitgliedschaft im Verein – erforderlich sind.
Der freiwillige Austritt erfolgt durch schriftliche Erklärung gegenüber einem Mitglied des Vorstandes und ist nur zum Schluss eines Kalendervierteljahres unter Einhaltung einer Kündigungsfrist von 6 Wochen zulässig. Bei Austrittserklärungen von jugendlichen Mitgliedern ist die Unterschrift des gesetzlichen Vertreters erforderlich.
__________________________________                     _______________________________

Ort, Datum, Unterschrift (bei Minderjährigen Unterschrift des/der gesetzlichen Vertreter)
Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats
Die Entrichtung des Mitgliedsbeitrages soll ab _______________ durch Bankeinzug regelmäßig erfolgen (bitte ankreuzen): 

monatlich zum 15. eines jeden Monats                                             __
vierteljährlich zum 15.03, 15.06, 15.09. u. 15.12.                              __
halbjährlich zum 15.03. und 15.09.                                                    __
jährlich 15.03.                                                                                     __
Zahlungsempfänger:                          Tennisclub Burg e.V.

Gläubiger-Identifikationsnummer:    DE23ZZZ00000535771
Mandatsreferenz:                                Mitgliedsnummer des neuen Vereinsmitglieds Zahlungsart:                                        Mitgliedsbeitrag als wiederkehrende Zahlung
SEPA-Lastschriftmandat:

Ich ermächtige den Tennisclub Burg e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Tennisclub Burg e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

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.

Name des Kontoinhabers: ______________________________________________
Straße, Hausnummer, PLZ, Ort _________________________________________
IBAN: DE______________________________ BIC: _________________________
Name des Kreditinstitutes: ______________________________________________

__________________________________                     _______________________________

Ort, Datum, Unterschrift (bei Minderjährigen Unterschrift des/der gesetzlichen Vertreter)
______________________________________________________________________________

Tennisclub Burg e.V.                                                                Volks- und Raiffeisenbank Burg

Klaus-Groth-Weg 3, 25712 Burg (Dithm.)                           IBAN: DE98218900220005525152

Amtsgericht Pinneberg                                                                    BIC: GENODEF1DVR
Vereinsregister Nr.  829 ME                                                                       

