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AUFNAHME.ANTRAG

lch beantrage hiermit die Mitgliedschaft im
Tennis-Club BIau-Weiß St. Wendel,
Sportzentrum Wiesenstraße, 666o6 St. Wendel

Bitte ankreuzen

Q Schnupperjahr
(Für neue Mitglieder im ersten Jahr) t/2 Jahresbeitrag

Q f inder bis zum vollendeten 6. Lebensjahr frei

Q lugendliche bis zum vollendeten ro. Lebensjahr 33,-t )ahr

Q lugendliche und Studenten ohne Einkommen 69,-t )ahr

Q Erwachsene (Einzelperson) 166,-t )ahr

Q f hepaare (zusammen) 265,-/ )ahr

Q Oritte und weitere Kinder sind beitragsfrei

Die Beiträge sind jährlich im ersten Quartal zu zahlen.

lch (Wir) möchten Mitglied(er) werden:

Name Vorname Ceburts-
datum

LK Möchte in einer
Mannschaft spielen/
suche Spielpartner

Kontoinhaber

Name: geb. am:

Straße, Nr.:

PLZ, Wohnort:

Telefonnr. (prlvat):

Q Oie Beiträge sollen durch Lastschriftvon meinem Konto

Name des Zahlungspfl ichtugen

IBAN

BIC abgebucht werden.
Durch die Aufnahme erkenne ich die Satzung des Tennisclubs Blau-Weiß

St.Wendelan.

Datum / Unterschrift


