
  
Wird vom Verein ausgefüllt 

 

Mitgliedsnr. 

 

Aufnahmeantrag 
Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den TC Urbach e.V. ab dem ____________ 

 

Kontaktdaten 

Name, Vorname ______________________________ Geb.datum __________ 

Straße __________________________________________________ 

PLZ und Ort __________________________________________________ 

Beruf __________________________________________________ 

Tel. Privat __________________ Tel. Firma _____________________ 

Fax __________________________________________________ 

E-Mail __________________________________________________ 

 

Platzanlage 

Vorderer Hohbach 4-5 

Tel. 07181 85467 

 

Postanschrift 
Tennisclub Urbach e.V. 

Geschäftstelle 

Doris Ziesel 

Lortzingstraße 8 

73660 Urbach 

 

Tel. 07181 885986 

Fax 07181 885987 

geschaeftsstelle 

@tc-urbach.de 
www.tc-urbach.de 

Art der Mitgliedschaft (Zutreffendes bitte ankreuzen) 

❑ Einzelmitglied 

❑ Familienmitglied (Ehepartner/in) 

❑ Jugendliche/r  
(Schüler / Student / Auszubildender)* 

❑ Jahresbeitrag für Familien 

❑ Förderndes Mitglied 

❑ Schnupperer (Einzel, nur für 1 Saison möglich) 

❑ Schnupperer (Partner, nur für 1 Saison möglich) 

❑     

*ab vollendetem 25. Lebensjahr gilt der Beitrag für Erwachsene 

Durch meine Unterschrift erkläre ich bei Eintritt in den TC Urbach e.V. die Anerkennung der Satzung und 
Platz- und Spielordnung in seiner jeweils gültigen Fassung. Ich verpflichte mich außerdem zur Zahlung 
des Jahresbeitrages und sonstiger Gebühren, wie die für nicht geleisteten Arbeitsdienst. Eine Änderung 
oder Kündigung der Mitgliedschaft ist immer schriftlich mit Unterschrift bis zum Ende des Geschäftsjahres 
(31.12.) zu erklären. Der Beitrag ist auch im Austrittsjahr für das ganze Geschäftsjahr (1.1.-.31.12.) 
fällig. 

 

______________________________ __________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift 

__________________________________________________________________ 
Bei Minderjährigen Name und Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters 

 

 

SEPA-Lastschriftmandat 

Gläubiger-ID DE11ZZZ00000360320, Mandatsreferenz (wird separat mitgeteilt) 

Ich ermächtige den TC Urbach e.V. Zahlungen mittels Lastschrift von meinem Konto einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem TC Urbach e.V. auf mein Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem 
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit  
meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Kontoänderungen teile ich dem Verein unverzüglich 
mit. Der Einzug des Jahresbeitrags erfolgt jährlich im Voraus. Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung. 

 

Kontoinhaber _____________________________________________________ 

IBAN _____________________________________________________ 

BIC _____________________________________________________ 

______________________________ __________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber 

 


