
A u f n a h m e a n t r a g 
. 

Turn- und Sportverein Gnissau e. V. 
 

Ottenbergskamp, 23623 Gnissau, Telefonnummer 04556/212 
 
Name: _________________________ Vorname: _______________________________________ 
 
Geb.-Ort: _____________________ Geb.-Datum: ______________________________________ 
 
Straße: ________________________________________________________________________ 
 
PLZ/Ort: ___________________________________ Telefon:_____________________________ 
 
Sportarten:  
______________________________________________________________________________ 

Familienmitglieder: 
Name:_______________________________Geburtsdatum:______________________________ 
 
Name:_______________________________Geburtsdatum:______________________________ 
 
 
Ich verpflichte mich gleichzeitig zur Zahlung des monatlichen Beitrages, jeweils 
vierteljährlich im Voraus (Stand: 07.06.2017) 
 
Kinder, Jugendliche & Schüler bis 21 Jahre (über 18 Jahre nur mit Nachweis)  4,00 Euro 
Arbeitslose & Studenten bis 25 Jahre (nur mit Nachweis)    5,00 Euro 
Erwachsene          9,00 Euro 
Familienbeitrag (Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre)             10,00 Euro 
 
 
Dateneinverständniserklärung: Hiermit erkläre ich mich/wir uns damit einverstanden, dass der TSV Gnissau aus  
repräsentativen Zwecken meinen Vor-und Nachnamen, zusätzlich den Namen meines Kindes, sowie gegebenenfalls ein 
Mannschaftsfoto auf seiner Homepage oder im einen Vereinseigenen Informationsheft veröffentlich darf. 
  

SEPA-Lastschriftmandat: Ich ermächtige den TSV Gnissau Zahlungen von meinem unten angegebenen Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom TSV Gnissau auf mein Konto gezogenen Lastschrift einzulösen. 
Mitgliedsbeiträge werden ausschließlich über das Lastschriftverfahren eingezogen. 
Eine andere Zahlungsweise muss schriftlich beantragt werden und vom Vorstand genehmigt werden. 
 
Ein Austritt aus dem Verein ist nur in schriftlicher Form unter Einhaltung einer Frist von 6 Wochen und nur zum Schluss eines  
Quartal möglich § 3 der Satzung des TSV Gnissau. 

 
Der Betrag wird durch Lastschrift von folgendem Konto abgebucht: 
 
Kontoinhaber:___________________________________________________ 
 
Bank:_________________________________________________________________ 
 
IBAN-Nr.:   ____________________                     BIC: _____________                 _ _  _    
  
 
Durch meine Unterschrift wird bestätigt, dass ärztlicherseits keine Bedenken gegen eine Sportausübung bestehen. 
 
 
 
 

Datum:  _____________                 Unterschrift:  _______________________________  


