
       Turn- und Sportverein Pfuhl 1894 e.V. 
            Holzstr. 39, 89233 Neu-Ulm/Pfuhl Abteilungen: 

            Postfach 7041, 89217 Neu-Ulm               Turnen/Fußball/ 

            Telefon 0731/ 71 94 30                            Tischtennis/Ski/ 

            Telefax  0731/ 71 29 64                            Leichtathletik/Tennis/ 

            E-Mail: geschaeftsstelle@tsvpfuhl1894.de     Kegeln/Volleyball/Tanzsport/  

                                                                               Badminton/Taekwondo 

 

 

Beitritts-Erklärung/Aufnahme-Schein    
 

               Einzelperson                              mehrere Personen 

 

                                                                    Mitglieds-Nr. (wird vergeben) 

 

 

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

 

geboren am:............................................................................................... 

 

Strasse:........................................................................................................ 

 

PLZ, Ort:.................................................................................................... 

 

Telefon:…………………………… E-Mail:……………………………. 

 

erklärt den Beitritt zum Verein ab:........................................................                                        

 

Sparte:........................................................................................................ 

 

als               aktives                  passives  Mitglied.                     

 

Weitere Personen unserer Familie, welche die gleiche Anschrift haben werden hiermit 

angemeldet. 

 

Vorname, Name                                      Geburtsdatum                   Mitglieds-Nr. (wird vergeben) 

 

 

Vorname, Name                                      Geburtsdatum                   Mitglieds-Nr. (wird vergeben)     

 

 

 

Vorname, Name                                      Geburtsdatum                   Mitglieds-Nr.(wird vergeben)   

 

 

 

Vorname, Name                                       Geburtsdatum                  Mitglieds-Nr.(wird vergeben) 

 

 

Nachstehende Personen unserer Familie sind schon Mitglied:  



 

Vorname, Name 

 

 

Vorname, Name 

 

Ich erkenne die Vereinssatzung an und verpflichte mich zur Zahlung der Beiträge, 

welche 1/! jährlich per Lastschrift erhoben werden. 
Erklärung nach § 26,1 BDSG:  Die von Ihnen angegebenen persönlichen Daten sind zur Erfüllung unserer 

satzungsgemäßen Aufgaben auf Datenträger gespeichert. Die Einhaltung der Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes 

(BDSG) wird zugesichert. 

 

 

 

______________________________________ _____________________________________ 

(Ort, Datum)                                                                        (Unterschrift) (Bei Nicht-Volljährigen  

                                                                                                                                Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 

 

 

 

                                   Einzugs-Ermächtigung 
 

 

Mit der Unterschrift erklärt sich der Kontoinhaber einverstanden, dass der jeweils 

gültige Vereinsbeitrag abgebucht wird. 

 

 

Konto-Nr.:.................................................BLZ:....................................................  

 

 

Bank:....................................................................................................................... 

 

Kontoinhaber:........................................................................................................ 

 

................................................................................................................................. 

 

 

 
(Ort, Datum)                                                 (Unterschrift des Kontoinhabers) 

 

 

Bitte gut lesbar und vollständig ausfüllen. Nur mit Unterschrift gültig.                           

                           

 

 

 

 

 


