TURN - UND SPORTVEREIN CADOLZBURGE. V.

AUFNAHMEANTRAG

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Tum - und Sportverein Cadolzburg e.V.

Geschiftsstelle : Deberndorfer Weg 100, 90556 Cadolzburg, Telf. (09103) 5647

Faustball Tennis
FuBbaill Tischtennis
Karate Tumen

Ringen  Volleyball

[ |Einzelaufnahme
Abtellung Name - Antragsteller Vorname Geb.-Datum ___ Mit-Nr
Tennis [ :-f1
Strale PLZ Wohnort Telefon
Anschrift
D Familienaufnahme (bitte alle Kinder eintragen)
Abteilung Name - Antragsteller Vomame Geb.-Datum
Tennis Q0
Abteilung Name - Ehe-/Partner Vorname Geb.-Datum
Tennis [
Abteilung Name - Kind Vorname Geb.-Datum Mit-Nr.
Tennis [ % B
Abteilung Name - Kind Vomame Geb.-Datum
Tennis fims
Abteilung Name - Kind Vormame Geb.-Datum Mit.-Nr.
Tennis [
Abteilung Name - Kind Vomame Geb.-Datum
Tennis [
Strale PLZ Wohnort Telefon
Anschrift

Ich verpflichte mich hiermit zur Zahlung des Mitgliedsbeitrages gemaR der jeweils glitigen
Beitragsordnung.

Aufnahmegebilhr : 1 Monatsbeitrag

Der Austritt aus dem Verein kann nur schriftich zum Ende eines Kalenderjahres erfolgen.

Cadolzburg, den .......cccccceveriveeennn

(bei Minderj&hrigen vom Erziehungsberechtigten)



Faustball Tennis

TURN - UND SPORTVEREIN CADOLZBURGE. V.

An den

TSV - Cadolzburg e.V.
Deberndorfer Weg 100
90556 Cadolzburg

BEITRAGSZAHLUNG
[ |Familienbeitrag [ Jianriich
DEinzelbeitrag D‘UZ jéhrlich

[ |student/Wenrpfiichtige/AZUBI

EINZUGSERMACHTIGUNG

Hiermit ermé&chtige ich den TSV - Cadolzburg e.V. bis zu meinem schriftlichen
Widerruf von meinem Konto den jeweiligen Mitgliedsbeitrag ab sofort einzuziehen.
Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des
kontoflihrenden Kreditinstitus keine Verpflichtung zur Einlésung.

Kontoinhaber / Zahler
Name Vorname Zahler - Nr.
Stralle PLZ Wohnort
Sparkasse/Bank Konto-Nr. Bankleitzahl

Cadolzburg, den ............cccoviiiiiiiiiiinnen.

Unterschrift



