Turnverein Konigshofen 1882 e.V.

1.Vorsitzende: Waltraud Grinewald, Antoniusstraf3e 24 97922 L.- Konigshofen
Martin Frank, Elsternweg 34 97922 L.- Kbnigshofen
E-Mail: vorstand@tv-koenigshofen.de

Beitrittserklarungq:

Familienname:

Vorname: geb. mannl. U/ weibl. U
Stral3e:

PLZ: Ort:

Telefon: Email:

Ich bin in folgender/n Abteilung/en aktiv (bitte ankreuzen):

Q. Turnen / Gymnastik / Prellball / Walken/Wandern / LA / Aerobic Abt. Nr. 1
O Handball (Mitglieder der HG Konigshofen/Sachsenflur) Abt. Nr. 2
O  Turnen (ect.) und Handball Abt. Nr. 3

Gewilnschte Mitgliedschaft (bitte ankreuzen):

U Kindermitgliedschaft (bis 18 Jahre) Euro 35,00
U Einzelmitgliedschaft (ab 18 Jahre) Euro 38,00
O Familienmitgliedschaft (inkl. Kinder bis 18 J.) Euro 88,00

Bei Fam.Beitrag weitere Familienmitglieder (nur aktive Personen) angeben:

Abteilungsnr

Name, Vorname: / mQ/wQ / geb. am:

Name, Vorname: / mQ/wQA / geb. am:

Name, Vorname: / mQ/wQA / geb. am:

Zustimmung zum Lastschriftseinzug des Beitrags per SEPA-Mandat

Konto-Nr./ IBAN-Nr. DE (22 Stellen)
BIC-Code: Bank
Kontoinhaber:

Unterschrift des Kontoinhabers:

Der Beitrag wird jahrlich zum 15. Mai per SEPA-Lastschriftverfahren eingezogen. Unsere Glaubiger
ID-Nr. lautet: DE 2422700000207990. Barzahlung ist nicht mdglich. Eventuelle Ricklastschrift-Gebuhren
tragt das Mitglied. Kiindigungen sind schriftlich bis zum 31.12 des Vorjahres an den Vorstand
zurichten. Eine Kiindigung per Email wird nicht anerkannt

Gemal Datenschutzgrundverordnung weisen wir Sie darauf hin, dass die in der Beitrittserklarurung
angegebenen Daten in einer automatisierten Datei zum Zwecke der Beitragserhebung und
Mitgliederverwaltung gespeichert werden.

Mit der Speicherung und Verarbeitung meiner Daten fur Vereinszwecke bin ich einverstanden. Ebenfalls
mit der Veroffentlichung von Daten und Fotos im Zusammenhang von sportbezogenen Veranstaltunge in
der Presse, homepage u.a..

Datum Unterschrift, ggf. Erziehungsberechtigter



