Tennis- und Padelclub Monheim am Rhein e.V.

Aufnahmeantrag Bitte leserlich schreiben und je Person einen Antrag

Ich beantrage die Mitgliedschaft im Tennis- und Padelclub Monheim am Rhein e.V.

Name StralBe
Vorname PLZ und Ort
Geburtsdatum Nationalitat
Geschlecht Telefon

Vorrangig interessiere ich mich fiir

[0 Tennis O Padel E-Mail (aus technischen Griinden je Mitglied eindeutig!)

Der Beitrag ist ein Jahresbeitrag fiir den Zeitraum vom 1. Januar bis 31. Dezember und auch bei unterjahrigem Eintritt immer
fir das volle Jahr zu entrichten. Fur das Alter ist relevant, wie alt die Person in diesem Jahr am 31. Dezember sein wird. Die
Mitgliedschaft verlangert sich um ein Jahr, wenn sie nicht sechs Wochen vor Jahresende gekiindigt wird (19. November).

Vollmitgliedschaft Beitrag

OErwachsene 200 € Die Vollmitgliedschaft berechtigt zur Nutzung aller
O Erwachsene Paare 380 € Anlagen und zur Teilnahme an Vereinsver-

Oin Ausbildung 19 bis 25 Jahre 70 € anstaltungen.

OKind / Jugend 35 €

OKind / Jugend mit Eltern(-teil) 0€

Passive Mitgliedschaft
O Einzelmitglied 50 € Die passive Mitgliedschaft erlaubt die Teilnahme
an Veranstaltungen.

Mit der Unterschrift erkenne ich die Satzung und Ordnungen des Vereins in den jeweils giltigen Fassungen an. Die auf der Homepage
des Vereins einsehbaren Informationspflichten gemaB Artikel 13 und 14 DSGVO habe ich gelesen, zur Kenntnis genommen und
akzeptiere sie. Ich bin damit einverstanden, dass die hier gemachten Angaben zu Vereinszwecken genutzt und in diesem Zu-
sammenhang auch an andere Mitglieder des Vereins weitergegeben werden kénnen. Mir ist bekannt, dass die Einwilligung in die
Datenverarbeitung der vorbenannten Daten freiwillig erfolgt und jederzeit durch mich ganz oder teilweise mit Wirkung fur die Zukunft
widerrufen werden kann.

Ort, Datum und Unterschrift fur die Mitgliedschaft (ggfs. ges. Vertreter)

SEPA-Lastschriftmandat (erforderlich laut Satzung)

Ich erméachtige den Tennis- und Padelclub Monheim am Rhein e.V., Zahlungen gemal der Beitrags- und Gebihrenordnung von
meinem Konto einzuziehen. Zugleich weise ich mein kontofiihrendes Institut an, die vom Verein gezogene Lastschrift einzuldsen. Ich
kann innerhalb von acht Wochen — beginnend mit dem Belastungsdatum — die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.

Kontoinhaber IBAN

Ort, Datum und Unterschrift flr das SEPA-Lastschriftmandat Institut

Absenden an vorstand@tpc-monheim.de Eingaben I6schen
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