
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Ich erkläre hiermit den Eintritt in den T.C.Grün-Weiß Bad-Salzig e.V. mit Wirkung vom 
 
 
 
                                               als aktives / passives Mitglied. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Vereinssatzung des TC. Grün –Weiß Bad – Salzig an. 
 
Meine Personendaten dürfen vom TC in der Mitgliederliste zu verwaltungstechnischen und statistischen Zwecken 
erfasst werden. 
 
In der Mitgliederliste die jedem Vereinsmitglied zugängig ist dürfen folgende Daten enthalten sein:             
 
 
 

     

 
Der TC Grün-Weiß Bad-Salzig wird ermächtigt, die zu entrichtenden Vereinsbeiträge, offene Beträge für Getränke, sowie 
Beträge für nicht geleistete Pflichtstunden von dem u.a. Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Die Abbuchung des 
Jahresbeitrags sowie der Zahlung für nicht geleistete Pflichtstunden erfolgt jeweils jährlich zum 20.03. eines Jahres. 
Offene Getränke werden unter Zahlung einer zusätzlichen Bearbeitungsgebühr von 2,56 € monatlich abgebucht. Kosten für 
nicht eingelöste Lastschriften gehen zu Lasten des Kontoinhabers. 
 
Bankverbindung 
 
 
 
 
 
 

 
Name :                                                                             Vorname : 
 
Straße :                                                                             Wohnort : 
 
Geb.-Datum :                                                                    Telefon : 
 
 

 

Die Eintrittserklärung gilt auch für folgende Famil ienmitglieder: 
 
Name :                    Vorname:                                     Geb.-Datum: 
 
Name :                                                Vorname:                   Geb.-Datum : 
 
Name :                                                Vorname:                   Geb.-Datum : 
 

Name, Vorname, Geburtsdatum                                          ja / nein  * ) 

Telefonnummer   / E- mail                                                                ja /  nein  * )                                        

Anschrift                                                                                            ja /  nein  *)               * ) Nichtzutreffendes bitte streichen               

Name des Kontoinhabers:  _________________________________________________ 
(falls abweichend v.o. Angabe) 
 
Kontonummer:____________________Kreditinstitut :________________________Bankleitzahl:_____________ 

 
Ort, Datum:__________________________ Unterschrift d. Kontoinhabers:_________________________________ 


