Turn- und Sportvereinigung Stuttgart-Miinster 1875/99 e.V.
Neckartalstr. 261 - 70376 Stuttgart - Telefon 59 33 72 - Fax 59 10 433 - www.tsv-muenster.de

STUTTGART - MUNSTER
1875/99

Badminton - Boule - FuBball - Gesundheitssport - Handball - Ringen - Schlossnarren
Ski und Wandern - Tanzsport - Tischtennis - Turnen & Fitness - Volleyball

Aufnahmeantrag

Herr Frau I:l

Vorname Nachname
PLZ
Strae, Hausnummer Ort
Geburtsdatum E-Mail-Adresse
Eintritt zum Bitte auswahlen 02
Monat Jahr Abteilung/Sparte Beitragsklasse

Fiir die Aufnahme von Minderjahrigen (Kinder/Jugendliche unter 18 Jahren):

Hiermit genehmigen wir, als Erziehungsberechtigte, die Aufnahme in den Verein TSVgg Stuttgart-Miinster 1875/99 e.V. und iibernehmen fiir die Erfiillung der
Vereinsverpflichtungen bis zum Eintritt der Volljéhrigkeit die Haftung.

Wir sind meist erreichbar unter Telefon:

Name der Mutter Unterschrift

Name des Vaters Unterschrift

Mit meiner Unterschrift bestatige ich die obenstehenden Angaben und beantrage hiermit die Mitgliedschaft.
Mit der Speicherung, Ubermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten fiir Vereinszwecke gemaR Bundesdatenschutzgesetz bin ich einverstanden.

Ort, Datum Unterschrift

Abbildungs- und Veroffentlichungs-Einwilligung

Hiermit erteile ich die Einwilligung, dass die TSVgg Stuttgart-Miinster 1875/99 e.V. von meiner Person angefertigte Personenfotos in der Bilddatenbank der
TSVgg Stuttgart-Miinster 1875/99 e.V., im Internet sowie weiteren Publikationen der TSVgg Stuttgart-Miinster 1875/99 e.V. speichern, verbreiten, verdffentli-
chen und fiir nicht-kommerzielle Zwecke verwenden darf.

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen der Erziehungsberechtigten)

Mir ist bekannt, dass diese Einwilligung jederzeit ohne Angaben von Griinden widerrufen werden kann. Der Widerruf ist (nach Mglichkeit in Schriftform) zu richten an
die TSVgg Stuttgart-Miinster 1875/99 e.V. - Neckartalstr. 261 - 70376 Stuttgart - Fax 59 10433



Zahlungsmaoglichkeiten

Die vom Verein bevorzugte Zahlungsform ist der Einzug per Lastschrift. Fiillen Sie dazu bitte das SEPA-Basislastschriftmandat vollstandig aus und unterschreiben es.
Sie konnen alle Beitrdge auch auf Rechnung bezahlen. Bitte achten Sie dabei auf den fristgerechten Zahlungseingang. Bitte haben Sie Verstandnis, dass wir fiir verspa-
tete Zahlungen, aufgrund des hoheren Verwaltungsaufwands, pro Transaktion zusatzlich 10,— Euro Bearbeitungsgebiihr erheben.

Fiir minderjahrige Mitglieder besteht dariiber hinaus die Mdglichkeit den Vereins- und den Abteilungsbeitrag mit dem Guthaben der FamilienCard zu bezahlen. Bitte
legen Sie dazu hre FamilienCard mit ausreichendem Guthaben bis spatestens 30. Januar bei der Geschftsstelle vor. Fiir diese Zahlweise wird keine zusatzliche
Bearbeitungsgebiihr fallig.

Ich wéhle den Bankeinzug I:l Auf Rechnung I:l Ich mochte mit dem Guthaben auf unserer FamilienCard bezahlen.

SEPA-Basislastschriftmandat

TSVgg Stuttgart-Miinster 1875 /99 e.V., Neckartalstr. 261, 70376 Stuttgart
Gldubiger-Identifikationsnummer: DE7622200000171746

Ich ermachtige die TSVgg Stuttgart-Miinster 1875/99 e.V., widerruflich meinen Beitrag und sonstige finanzielle Verbindlichkeiten, welche laut Satzung erhoben werden
diirfen, bei Falligkeit von folgendem Konto durch Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der TSVgg Stuttgart-Miinster 1875/99 e.V.,
auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber: Vorname, Name

Anschrift: StraBe, Hausnummer, PLZ, Ort

BIC
Kreditinstitut
Ban | D | E
Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers
Mitgliedsnummer: Mandatsreferenz:

wird vom Verein ausgefiillt wird vom Verein ausgefiillt
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