
 

 

 

 

Beitrittserklärung Tennisclub Burgstetten e.V. 
 

Tennisclub Burgstetten e.V.          

Freibadweg 15  

71576 Burgstetten  

mail@tcburgstetten.de 

 

 

Hiermit beantrage(n) ich/wir die Aufnahme in den Tennisclub Burgstetten e.V. 

 

Name: .......................................... Vorname ................................... Geb. ............................... 

Name: .......................................... Vorname ................................... Geb. ............................... 

Name: .......................................... Vorname ................................... Geb. ............................... 

Name: .......................................... Vorname ................................... Geb. ............................... 

Wohnort: .......................................... Straße:  ............................................................................ 

Tel::  .......................................... E-Mail:   ............................................................................. 

 

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung, Spiel- und Platzordnung sowie die 

Beitragsordnung des Vereins in der jeweiligen gültigen Fassung an. Ausserdem bestätige ich, 

dass ich den Datenschutzhinweis des TC Burgstetten e.V. gelesen und zur Kenntnis genommen 

habe.  

 

 

Burgstetten,   ..........................................       ............................................................................................... 

                                   Datum                                              Unterschrift 

Burgstetten,  ..........................................        ............................................................................................... 

                                   Datum                 Unterschrift des gesetzl. Vertreters bei Minderjährigen 

 

 

 

Die Beiträge werden per Lastschrift eingezogen.  

Hierfür benötigen wir das beigefügte SEPA-Lastschriftmandat.  

Orginal unterschrieben zurück  an  den  TCB 

(Tennisclub Burgstetten e.V. 

Jana Klaiber, Rosensteinstr. 6  

71576 Burgstetten) 

Faxe und E-Mails sind nicht zulässig 

mailto:mail@tcburgstetten.de


 

 

 
Tennisclub Burgstetten e.V., Freibadweg 15, 71576 Burgstetten,  

 

 

SEPA-Basis-Lastschriftmandat  

 

Gläubiger-Identifikationsnummer:   DE38TCB00000333838  
Mandatsreferenz (wird separat mitgeteilt) 
 
Ich ermächtige den Tennisclub Burgstetten e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Tennisclub 
Burgstetten e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  
 
Zahlungsempfänger und Zahler vereinbaren hiermit, dass die Vorabankündigung 
spätestens sieben Kalendertage vor Fälligkeit der SEPA-Lastschrift erfolgt. 
 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen beginnend mit dem Belastungsdatum die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem 
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  
 

Bankverbindung: 

 

Vor-und Nachname (Kontoinhaber):  __________________________________________ 

Straße und Hausnummer:  __________________________________________ 

Postleitzahl und Wohnort:   __________________________________________ 

Kreditinstitut (Name und Bic):  _______________________  BIC _ _ _ _ _ _  | _ _ _ 

IBAN:  DE _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _  

 

 

______________________________      ____________________________________ 

Ort, Datum                      Unterschrift 

 

Orginal unterschrieben zurück  an  den  TCB 

(Tennisclub Burgstetten e.V. 

Jana Klaiber, Rosensteinstr. 6  

71576 Burgstetten) 

Faxe und E-Mails sind nicht zulässig 


