
 
 

 

 

T.C. Rot-Gelb Horst e.V.  
 

 

Mitgliedsantrag 

Wir freuen uns, dass Sie sich dazu entschieden haben, dem Tennisclub Rot-Gelb Horst beizutreten. 

 

Personendaten 

Name: ____________________________________ Vorname: ____________________________________ 

Straße: ____________________________________ Hausnummer: ____________________________________ 

PLZ:  ____________________________________ Ort: ____________________________________ 

Telefon: ____________________________________ Mobil: ____________________________________ 

E-Mail:  ___________________________________________________________ 

Geb.-Datum: _______________________________ Familienstand: ____________________________________  

Eintritt: ________________________ 

 

 

Art der Mitgliedschaft 

Erwachsene  Ehepartner/Lebensgefährte 

Jugendliche  Studenten/Azubis 

Passive  

 

 

Mitglied 

Name: ____________________________________ Vorname: ____________________________________ 

 

                                (SEPA – Lastschriftmandat) 

Unsere Gläubiger-Identifikationsnummer: DE80ZZZ00001018969 

Mandatsreferenz:  _______________________________________ 
(wird vom Verein nachgetragen und separat mitgeteilt) 

 

 

 

 



 

 

 

Die Beiträge und die Pflichtstundenbeträge, Höhe gemäß der gültigen Beitragssatzung, werden halb-

jährlich am 1. Februar und 1. Juli eingezogen. Die Beträge der Verzehrlisten-Abrechnungen werden 

monatlich in der Zeit vom 5. – 15. des Folgemonats eingezogen. 

Ich ermächtige den T.C. Rot-Gelb Horst e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 

einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom T.C. Rot-Gelb Horst 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.  

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung 

Wir weisen darauf hin, dass die für die SEPA-Basis-Lastschrift vorgesehene Pre-Notification-Frist 

(Vorabinformationsfrist) hierdurch verbindlich auf 3 Tage verkürzt wird. 

 

 

Kontoinhaber/in 

Name: ____________________________________ Vorname: ____________________________________ 

 

Straße + Haus-Nr.: _____________________________________________________________ 

PLZ + Wohnort:      _____________________________________________________________ 

 

IBAN:  

 

 

BIC (8 oder 11 Stellen): 

 

 

Ort:                                                                                           Datum: 

  

 

Unterschrift: 

 

D E                     
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