	Tennisclub Finsing e.V. Am Steinfeld 9, 85464 Finsing
	Mitglieds-Nr.

	
	
	
	
	
	
	



Von:

	Name:
	
	Vorname:
	
	Geburts-
datum:
	

	PLZ:
	
	Ort:
	
	Straße, Hausnr.:
	

	Tel.:


	
	e-mail:
	


[image: image1.emf] 

    


Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Tennisclub e.V. als        aktives               passives  Mitglied                   

Ich stimme dem künftigen Schriftverkehr via Email zu                        ja                       nein
Ich erkenne die Vereinssatzung des Tennisclub Finsing e.V. vorbehaltlos an und verpflichte mich zur Zahlung per Lastschrift des Mitgliedsbeitrages gemäß der geltenden Gebührenordnung des Vereins.
Dieser wird von Ihrem Konto im Monat Januar des laufenden Jahres im Lastschriftverfahren abgebucht. Es erfolgt keine Rechnungsstellung.
Mit meiner Unterschrift bestätige ich zusätzlich die Kenntnisnahme des §11 der Vereinssatzung, aus welchem hervorgeht, dass es sich bei der vom Verein für jedes Mitglied abgeschlossenen Sportunfallversicherung um eine subsidiäre Versicherung handelt, d.h. dass eine Mitgliedschaft bei einer Pflicht- Ersatz- oder Privatversicherung vorausgesetzt wird.
	
	
	

	Ort, Datum
	
	Unterschrift des Mitglieds oder des gesetzl. Vertreters


Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines SEPA-Basis-Lastschriftmandats 
	Zahlungs-Empfänger:
	Tennisclub Finsing e.V.

	
	Gläubiger-ID: DE44ZZZ00000122367
	Mandatsreferenz-Nr.*        

Mitgliedsnr.)


	Kontoinhaber:
	 FORMCHECKBOX 
 Name, Anschrift wie oben

	
	Name:

	Vorname:

	
	PLZ:

	Straße, Hausnr.:

	
	Konto-Nr.: 

	BLZ:

	
	IBAN: 

	BIC: 

	
	Name des Kreditinstitutes:
	


	Mandat für Einzug von SEPA-Basis-Lastschriften:
	Ich/Wir ermächtige/n den Verein TC Finsing e.V. Zahlungen vom o. g. Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom Verein TC Finsing e.V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

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

	
	 FORMCHECKBOX 
 Mandat gilt sowohl für eine einmalige Zahlung 
      (z. B. Kursgebühr, Aufnahmegebühr, Startgeld) 
     als auch für wiederkehrende Zahlung (z. B. Mitgliedsbeitrag)


	
	
	

	Ort, Datum
	
	Unterschrift des/der Kontoinhaber








�




















* Die jeweiligen Mandatsreferenz-Nummern werden dem Kontoinhaber mit einer separaten Ankündigung über den erstmaligen Einzug des Lastschriftbetrages mitgeteilt.

