TENNIS-CLUB GAMMERTINGEN E.V.

Aufnahme-Antrag
Ich beantrage hiermit die Mitgliedschaft im Tennis-Club Gammertingen e.V.

Name, Vorname

Geburtsdatum

Strasse / Nummer

PLZ / Wohnort

Sind bereits Familienmitglieder nein/ja, wer,
im Tennis-Club

Schliissel Platz/Heim ja nein Schliisselpfand 20,- €
Mitgliedbeitrige
1. Jahr 2. Jahr 3. Jahr
Erwachsener 50,- € 100,- € 150,- €
Ehegatte/in 25,- € 50,- € 75,- €
Mitgliedsbeitrag im 1. Jahr: Euro:

Die Satzung der TC Gammertingen und die Spielordnung erkenne ich an.

, den

(Ort) (Datum) Unterschrift / bei Minderjihrigen — Unterschrift eines
Erziehungsberechtigten

Abbuchungsermiichtigung
Hiermit ermichtige ich den Tennis-Club Gammertingen e.V. Mitgliedsbeitrige oder
Trainingskosten bei Falligkeit zu Lasten des

Kontos Nr.

BLZ
Mittels Lastschrift einzuziehen. Wenn das Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist,
besteht seitens des kontofiithrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einl6sung.

, den
(Ort) (Datum) Unterschrift wie beim Kreditinstitut hinterlegt




