Mitgliedsantrag

Hiermit erklare ich den Beitritt zum TSV Ober-Unterhausen e.V.

Zur Abteilung:

Name, Vorname: geb. am:
Stral3e: Hausnummer:

PLZ: Ort:

Tel.-Nr.: Beitritt ab:

Bereits Familienmitglieder sind:

Datum,Unterschrift X

Bei Minderjéhrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters

Datenschutzhinweis:

Wir méchten sie dariiber informieren, dass die von lhnen in lhrer Beitrittserklarung angegebenen Daten uber lhre personlichen
und sachlichen Verhaltnisse (sog. personenbezogenen Daten) auf Datenverarbeitungssystemen des Vereins, gespeichert und
fur die Verwaltungszwecke des Vereins verarbeitet und genutzt werden. Je nach Anforderung des zustandigen Sportverbandes
und des Bayerischen Landes-Sportverbandes werden Daten an die Verbande weitergeleitet fur deren Verwaltungs- und
Organisationszwecke.

Wir sichern lhnen zu, lhre personenbezogenen Daten vertraulich zu behandeln und nicht an Auenstehende weiterzugeben.
Sie konnen jederzeit schriftich Auskunft Gber die, beziglich Ihrer Person gespeicherten Daten erhalten und Korrektur
verlangen, soweit die beim Verein oder den Verb&nden gespeicherten Daten unrichtig sind. Sollten die gespeicherten Daten fir
die Abwicklung der Geschéftsprozesse des Vereins / der Verbénde nicht notwendig sein, so kdnnen Sie auch eine Sperrung,
gegebenenfalls auch eine Loschung Ihrer personenbezogenen Daten verlangen

Datum,Unterschrift X

Bei Minderjéhrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters

Mitgliedsbeitréage, jahrlich, Stand 2014

Kinder 25,50 € zusatzlicher Abteilungsbeitrag, jahrlich
Jugendliche (ab 15 Jahre) 33,00 € Erwachsener
Erwachsene 50,00 € Student/Schuler

Ehegatten 85,50 € Jugendliche - 18 J.



Familienbeitrag (mit Kindern bis 18 Jahre) 122,50 €

Erteilung einer Einzugserméachtigung und eines SEPA-Basis-Lastschriftmandats fir
wiederkehrende Lastschriften:

Zahlungsempfanger: TSV Ober-/Unterhausen, Sportplatzstr. 1, 86697 Oberhausen
Glaubiger-ID-Nr.: DE52ZZZ00000427579  Mandatsreferenz-Nr.: = lhre Mitgliedsnummer

Kontoinhaber: 1 Name, Anschrift wie umseitig

Name: Vorname:
PLZ/Wohnort: Stral3e/Hausnummer:
Konto-Nr.: Bankleitzahl:

IBAN: BIC:

Name der Bank:

Einzugserméchtigunag:

Ich/wir erméachtige(n) den TSV Ober-/Unterhausen widerruflich, die von mir/uns zu entrichtenden
Zahlungen bei Falligkeit durch Lastschrift von meinem/unserem Konto einzuziehen.

Hinweis: Ich/wir kann/kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen. Fir Eintritte unter dem Jahr wird der Beitrag nach Erfassung eingezogen.
Der Folgebeitrag wird zukiinftig am 15.03 jeden Jahres eingezogen.

Nur bei minderjahrigen Mitgliedern:
Dieses Lastschriftmandat gilt fiir die Mitgliedschaft von

Vorname und Name:

Datum,Unterschrift X

Bei Minderjahrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters

Kindigungsfrist:

Kundigung jederzeit schriftlich, mit Wirkung zum 31.12. des laufenden Jahres. Bereits entrichtete
Beitrage fur das laufende Jahr werden nicht erstattet.



