Aufnahme Antrag

zur Mitgliedschaft im

| )fﬁ Ravensburg

Mitgliedschaft Mitgliedschaft Mitgliedschaft
Jahresbeitrag ‘ & & &
1. Jahr 2. Jahr ab dem 3. Jahr
1. |Jugendliche/Schiiler/Azubi/Studenten 100 € 100 € 100 €
2. |Erwachsene / aktiv 210 € 270 € 355 €
3. |Partner / aktiv 170 € 220 € 270 €
4. |Férdermitglied / passiv 65 € 65 € 65 €
5. |Familie / Jugendl. bis 18 Jahre 300 € 470 € 675 €
Mitgliedsdaten
Vorname Name
M/ W
PLZ Ort Geb.-Datum
StraRRe E-Mail
Telefon Handy Eintritt
Fiir folgende Familienmitglieder wird ebenfalls eine Mitgliedschaft gewiinscht
Vorname Name Geb.-Datum
Vorname Name Geb.-Datum
Vorname Name Geb.-Datum

Auszug aus den Beitragsrichtlinien/SEPA Lastschriftverfahren

* Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung und die Beitragsrichtlinien des TC Ravensburg an.

* Der Einzug des Beitrages erfolgt als SEPA Lastschrift und wird von dem auf der Beitrittserklarung angegebenen
Konto eingezogen. Die Ermachtigung hierzu wird hiermit erteilt.

® Der Versicherungsschutz erlischt, wenn die Beitrage nicht entrichtet werden.

* Anderungen des Personenstandes, der Bankverbindung und der Anschrift sind an die Geschéftsstelle zu richten.
* Bei Riickbelastungen des Geldinstitutes werden dem Mitglied die GebUihren fiir die Ricklastschrift, sowie

zuzlglich 5 Euro fiir den zusétzlichen Verwaltungsaufwand in Rechnung gestellt.

* Das Beenden jedweder Form der Mitgliedschaft (auch sog. Schnupperangebote) bedarf der schriftlichen

Kiindigung bis 31.12. fur das Folgejahr. Als Beleg fiir die rechtzeitige Kiindigung gelten lediglich ein
Einschreibebeleg oder eine schriftliche Bestatigung der Geschéftsstelle.

Bankverbindung

Vor- und Nachname

IBAN

Bank

Datum / Ort

Unterschrift Mitglied / Erziehungsberechtigter




