Tus lznang:

Corinna Detzel
TuS Iznang UsS Im Loh 24 78345

Aufnahmeantragsformular Iznang Moos-Bankholzen

Hiermit erklare ich/wir meinen/unseren Beitritt zum TuS Iznang e.V. Die Vereinssatzung wird von mir
anerkannt. Der Austritt muss dem Vorstand schriftlich bekannt gegeben werden. (Bitte in Blockschrift ausfillen!)

FaMIONNAME: | . oo PLZIWORNOIL: | e
Telefon:

~ Trainingsstunde:

Mit der mediaunabhéngigen Verarbeitung (Speicherung, Ubermittlung, Verarbeitung und Léschung) meines personenbezogenen
Daten-/ Bildmaterials fir Vereinszwecke nach den rechtlichen Datenschutzbestimmungen bin ich einverstanden. Mir ist bekannt, dass
ich die Einwilligung jederzeit widerrufen kann.

O

SEPA-Lastschriftmandat
Erteilung eines SEPA-Basis-Lastschriftmandats

Zahlungsempfanger:

TuS Iznang
Im Loh 24
78345 Moos

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE25Z2Z700000234647

Mandatsreferenz: wird nach Anmeldung nachgereicht

SEPA-Lastschriftmandat:

Gleichzeitig ermachtige(n) ich/wir den oben genannten Zahlungsempfénger, den von mir/uns zu entrichtenden Jahresbeitrag von
meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom o.a.
Zahlungsempfanger auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

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

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung I:l Einmalige Zahlung
Zahlungspflichtiger:

“Anrede:

BIC (8 oder 11 Stellen):
IBAN (max 22 Stellen):

Jahresbeitrag: Stand 01.03.2024

Aufnahmegebiihr einmalig 10,- EUR
Familienbeitrag (mit Kindern bis 18 Jahren) 100,- EUR
Erwachsene Einzelmitglieder (Aktiv) 80,- EUR
Kinder und Jugendliche von 4 bis 18 Jahren 50,- EUR
Kinder bis zum vollendeten dritten Lebensjahr (inklusive einem Elternteil) - Eltern/Kind Turnen 35,- EUR

15,- EUR

Passive Erwachsene

Jeder aktive Sportler ab 16 bis einschlieBlich 65 Jahren, 5 Stunden Arbeitseinsatz. (Kann ersatzweise mit 20,—
EUR/Stunde abgegolten werden).
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