
Vor- u. Familienname*: geb. *
(weitere Namen)

geb.

geb.

geb.

Mitgliedsbeiträge: Erwachsene EURO 185,00 p.a
Ehepaare und Familien EURO 270,00 p.a
Jugendliche, Azubi, Schüler, EURO   50,00 p.a
Studenten und fördernde Mitglieder

Die Aufnahmebedingungen (Beitragshöhe usw.) sind mir bekannt und ich verpflichte mich, die entsprechenden
Zahlungen zu leisten. Gleichzeitig verpflichte ich mich zur Einhaltung der Vereinssatzung.

Eintrittsdatum*: _______________________

___________________________________ ______________________________________________*
Bei Jugendlichen Unterschrift des Antragstellers
(Unterschrift des gesetzlichen Vertreters)

========================================================================

An den
Tennisclub Lühe e.V. Datum*: ________________
21720 Steinkirchen, Schützenstraße 32a
Tel: 0173/ 6023190 / E-Mail: andreas@raenger.com

Ermächtigung zum Einzug von Forderungen mittels Lastschrift

Hiermit ermächtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Zahlungen mittels Lastschrift bei
Fälligkeit von meinem Konto einzuziehen.

IBAN*: ________________________________ BIC*:  ______________________________

Bank*: _______________________________________________________________________

Name*: ________________________________ Vorname*:___________________________

Straße*: ___________________________________________________________________________

PLZ*:   ____________ Wohnort*:   __________________________________________________

E-Mail*:  _________________________________________________ für Einladungen u. den

Newsletter des TC Lühe

Tel.*:   ____________________________ oder

Handy-Nr.*:   ______________________________

Unterschrift*: ______________________________
*) Pflichtangaben

Aufnahmeantrag
für den Tennisclub Lühe e.V.


