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Beitrittserklärung 
Hiermit erkläre(n) ich/wir meinen/unseren Beitritt zum TV Geislar 1925 e.V. unter Anerkennung der gültigen Satzung 

und Beitragsordnung. Von den Aufnahme- und Beitragsbedingungen habe(n) ich/wir Kenntnis genommen und erkläre(n) 

mich/uns einverstanden, dass im Rahmen der EDV-gestützten Vereinsverwaltung meine/unsere personenbezogenen 

Daten gespeichert und verarbeitet werden (§26 BDSG). 

Eintrittsdatum:    Aktiv    Inaktiv 

  

 als:  Einzelperson  Familie 
 

Abteilung: 

 Breitensport [B]  Handball [H]  Tennis [T]  Tischtennis [TT]  
 

Sportart (Abteilung Breitensport) 

 Turnen/Gymnastik  Eltern-Kind-Turnen 

 Selbstverteidigung  Fitness-Boxen 

 Volleyball  Tanzen   

 

Name Vorname geb. am  

Partner(-in) / mitturnendes Elternteil  Vorname  geb. am    ja  nein 

Straße/Nr.  PLZ Ort 

Telefon/Handy E-Mail 

Beitritt gilt auch für folgende Familienmitglieder:  
(Beim Familienbeitrag bitte alle, zur Familie gehörenden Mitglieder mit Vor-, Zuname und Geburtsdatum angeben)  

 

Vorname (+ggf. abweichender Familienname) geb. am  B  H  T  TT  ja  nein 

Vorname (+ggf. abweichender Familienname) geb. am  B  H  T  TT  ja  nein 

Vorname (+ggf. abweichender Familienname) geb. am  B  H  T  TT  ja  nein 

 

Auszug aus der Satzung: 
§ 10 
Der Austritt aus dem Verein kann nur zum Ende eines Kalenderjahres erfolgen. Die Austrittserklärung muss mindestens vier Wochen vor Ablauf des 
Kalenderjahres dem Vorstand schriftlich zugegangen sein. Maßgeblich ist das Datum des Poststempels. 

 

Ort, Datum Unterschrift (Bei Minderjährigen die Erziehungsberechtigten) 
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Einzugsermächtigung und SEPA-Lastschriftmandat 

1. Einzugsermächtigung 
Ich/Wir ermächtige(n) den TV Geislar 1925 e.V. widerruflich, die zu entrichtenden Beiträge bzw. Aufnahmegebühren bei 

Fälligkeit bzw. bei Eintritt durch Lastschrift vom unten angegebenen Konto einzuziehen. 

2. SEPA-Lastschriftmandat für wiederkehrende Zahlungen 

TV Geislar 1925 e.V. * Liestraße 33 * 53225 Bonn 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE29ZZZ00000087426 
Mandatsreferenz: (wird Ihnen mit dem Bestätigungsschreiben mitgeteilt) 

Ich/Wir ermächtige(n) den TV Geislar 1925 e.V. Zahlungen vom unten angegebenen Konto mittels Lastschrift 

einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom TV Geislar 1925 e.V. auf mein/unser Konto 

gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belastenden 

Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  

3. Kontoinhaber/Bankverbindung 

Vorname/Name des Kontoinhabers  

Straße/Nr. PLZ Ort 

E-Mail 

Kreditinstitut 

BIC  IBAN 

Ort, Datum  Unterschrift des Kontoinhabers 

4. Ausgleich von Forderungen bei abweichendem Kontoinhaber 
Soll die Einzugsermächtigung/das SEPA-Mandat nicht zum Ausgleich von Forderungen gegenüber dem Kontoinhaber 

dienen, sondern zum Beispiel für den Einzug der Mitgliedsbeiträge eines Kindes von dem Konto der Eltern, so kreuzen 

Sie unten stehendes Kästchen und geben Sie den Namen des Mitgliedes an. 

 Diese Einzugsermächtigung/dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt für die Mitgliedschaft von 

Familienname Vorname geb. am 

Familienname Vorname geb. am 

Familienname Vorname geb. am 

Ich/Wir verpflichte(n) mich/uns dem TV Geislar 1925 e.V. umgehend alle Änderungen meiner/unserer Daten, insbesondere der Bankverbindung, 
mitzuteilen. Sollten dem TV Geislar e.V. durch mein/unser Versäumen Kosten entstehen, werden diese in Rechnung gestellt. 
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