TSV Harsdorf e.V.

Aufnahmeantrag Altenreuth 5
95499 Harsdorf

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im TSV Harsdorf e.V.
(bitte deutlich in Druckbuchstaben schreiben)

Vorname: *  Nachname: *
Geb.Datum: *  Beruf: *
StraRe: * PLZ/Ort: *
Telefon: Sparte:

eMail:

Geschlecht: (1M [Jw D Geburtsort:

= (*) Angaben sind obligatorisch.

Beitrittserkldarung

Mit meinem Beitritt erkenne ich die Satzung des TSV Harsdorf e.V. an.

Mit der Speicherung, Ubermittlung und der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten fiir Vereinszwecke gemiR den
Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes, bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit die Moéglichkeit, vom Verein Auskunft
Uber diese Daten von mir zu erhalten. Die allgemeine Datenschutzerklarung ist auf der Website "www.tsv-harsdorf.de" einsehbar.

Mit dem Eintritt erklare ich auch mein Einverstandnis zur Erstellung von Bild/Videoaufnahmen meiner Person im Rahmen von
Veranstaltungen des Vereins sowie zur Verwendung und Veroffentlichung solcher Bildnisse zum Zwecke der 6ffentlichen
Berichterstattung tber das Vereinsleben. Mir ist bekannt, dass ich fir die Veroffentlichung kein Entgelt erhalte. Dieses
Einverstdandnis kann jederzeit - auch teilweise - widerrufen werden und gilt ansonsten zeitlich unbeschrankt. Der TSV Harsdorf e.V.
haftet nicht dafiir, dass Dritte ohne Wissen des Vereins den Inhalt der genannten Veréffentlichung fiir weitere Zwecke nutzen, so
insbesondere auch durch das Herunterladen und/oder Kopieren von Fotos von der Website "www.tsv-harsdorf.de".

Ich willige ebenso ein, dass der TSV Harsdorf e.V. meine (sofern vorhanden) eMail-Adresse und auch meine Telefonnummer zum
Zwecke der Kommunikation nutzt. Eine Ubermittlung von E-Mail-Adresse und Telefonnummer, wird weder an den BLSV oder die
Fachverbande noch an Dritte vorgenommen.

Kiindigung

Die Kiindigung kann nur schriftlich zum Ende eines Kalenderjahres (31.12.) erfolgen und muss mit einer Frist von drei Monaten vor
Ablauf eines Jahres beim Vorstand eingegangen sein.

Eine Abmeldung vom Spielbetrieb FuRRball ist unabhdngig vom Vereinsaustritt. Ein Austritt ist in diesem Falle in der hier genannten
Form separat zu stellen, ansonsten besteht die Mitgliedschaft im Verein in vollem Umfang weiter.

Versicherung
Die Mitglieder des TSV Harsdorf sind wahrend der Ausiibung des Vereinssports Giber die ARAG-Versicherung versichert. Es gilt

jedoch das Prinzip der Nachrangigkeit bei Unféllen. Sportunfalle sind dem Vorstand mit einem ausgefillten Unfallbericht
(erhéltlich beim Ubungsleiter) unverziiglich zu melden.

Harsdorf ,den | | |
(Ort) (Datum) (Unterschrift des Antragstellers)

Mit der Unterschrift erklare ich meinen Beitritt und bin mit der auf Seite 2 abgedruckten
Beitragstabelle des TSV Harsdorf einverstanden

(Bei Minderjahrigen zusatzliche Unterschrift/en des/der Erziehungsberechtigten)
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Folgende Familienmitglieder sind bereits Mitglied im Verein:
(Bitte angeben, damit wir den glinstigsten Beitrag ermitteln konnen.)

Vorname Nachname Geb.-Datum | Mitglieds.-Nr. Sparte
(falls bekannt)
Hinweise fiir Schiiler, Studenten, usw.: Volljahrige Schiiler, Studenten, Auszubildende zahlen nur den ermaRigten Beitrag.
Bitte den entsprechenden Nachweis (z.Bsp. Kopie Schiilerausweis) mit einreichen!
Beitragstabelle (Jahresbeitrdge Stand: 01.01.2017): Zahlungsweise
83 € Familienbeitrag A fiir Ehepaare* (*) Nur jahrlich

86 € Familienbeitrag B Familie mit 1 Kind bis 17 Jahre*

95 € Familienbeitrag C Familie mit 2 und mehr Kindern bis 17 Jahre*

45 € Erwachsene []halbjahrlich [ ]jahrlich
25 € ermaRigter Beitrag/Ausbildung u. Studium*

20 € Jugendliche von 12 — 17 Jahre*

15 € Kinder bis 11 Jahre*

OO

SEPA-Lastschriftmandat
Glaubiger-ldentifikationsnummer des TSV Harsdorf e.V.: DE8622z00000163418
SEPA-Lastschriftmandat / Falligkeitsavis:
Zum Einzug der Mitgliedsbeitrdage wird mit dem Zahler ein SEPA-Lastschriftmandat abgeschlossen. Der Beitragseinzug (jahrlich)
erfolgt am 01. Februar bzw. am unmittelbar darauffolgenden Bankarbeitstag.
Gebiihren: Alle im Zusammenhang einer Riicklastschrift entstehenden Gebihren sind vom Beitragszahler zu tragen.
Hiermit erméachtige(n) ich/wir den Turn- und Sportverein Harsdorf e.V., Zahlungen 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 einzuldsen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Konto-Inhaber Hinweis: Ich kann/ Wir kénnen innerhalb
von acht Wochen, beginnend mit dem

Vor- und Zuname: .
Belastungsdatum, die Erstattung des

Anschrift: belasteten Betrages verlangen. Es gelten
(Wenn von der - . -

StraR dabei die mit meinem/unserem
HaUpFadresse tralse: Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
abweichend)

PLZ/Ort

IBAN: DELJL J L0 00 gt gy egedge1 e

Harsdorf, den | |
(Datum) (Unterschrift Kontoinhaber)

lhre Mitgliedsnummer und die Mandatsreferenz wird von uns erstellt und lhnen mit der Eintrittsbestatigung mitgeteilt.

Internvermerke:

(Erfassung am/durch) (Mitgliedsnummer ) (Mandatsreferenz)
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