
Tennis Zweidorf 
                      selbstständige Abteilung 

                       im TSV 1896 Zweidorf-Wendeburg e.V. 
 
 

Tennis-Zweidorf * Ahornring 26 * 38176 Wendeburg * E-Mail: zweidorf-tennis@t-online.de     
 

 Aufnahmeantrag       MandatsReferenzNr.:    101284 -.    

           
Hiermit beantrage ich für mich / für folgende Familienangehörige die aktive / passive  
Mitgliedschaft in der Tennisabteilung des TSV 1896 Zweidorf-Wendeburg e.V. Die Abteilungsordnung und 
die Gebührenordnung habe ich unter www.zweidorf-tennis.com eingesehen und erkenne sie an. 
 

Name, Vorname Geburtstag  Postleitzahl, Ort, Straße Telefon 

            

            

            
Falls vorhanden bitte E-Mail-Adresse für INFOS über Veranstaltungen im Verein eintragen 
 
__________________________________________________ 
 
Dieser Antrag gilt als genehmigt, falls innerhalb von 4 Wochen nach Eingang vom Vorstand nicht 
widersprochen wird.        
Einer Veröffentlichung von Fotos meiner Person im Zuge des Vereinslebens auf der Website des 
Vereins www.zweidorf-tennis.com und Social-Media-Seiten stimme ich bis aus Widerruf zu.  
        
Der Beitrag ist bis zum 31. März eines jeden Jahres fällig und wird per Lastschrift eingezogen  
         
_____________________________________                     ___________________________________  
Ort, Datum                       Unterschrift des Antragstellers  
        
für Jugendliche bis zur Vollendung                     ___________________________________  
des 18. Lebensjahres                                                   Unterschrift des Erziehungsberechtigten  
       

Einzugsermächtigung:    Gläubiger ID Nr.: DE60TEN00000519585   
        

Hiermit ermächƟge/n ich/wir die Tennisabteilung des TSV 1896 Zweidorf-Wendeburg e.V. bis auf 
schriŌlichen Widerruf, den Jahresbeitrag vom nachstehenden Konto einzuziehen:  
       

Name Kontoinhaber   

Bank (Name, Ort):           

SEPA      

      BIC 

    
. . . . . . . . . . . 

              
  IBAN   DE  .   .    .   .  .   .    .   .   .   .    .   .   .   .    .   .   .  .    .   .           

  
 
____________________________________                    ___________________________________ 
Ort, Datum                                                                            Unterschrift des Kontoinhabers  


