
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Abteilung	
  ..........................................	
  
	
   	
  
	
  

	
  
	
  
	
  
Hiermit	
  beantrage(n)	
  ich/wir	
  die	
  Aufnahme	
  in	
  die	
  Turnerschaft	
  Esslingen	
  1890	
  e.V.	
  
	
  
ab	
  ____________________	
  (Monat/Jahr).	
  
	
  
Name	
  	
   	
   	
   	
   	
   Vorname	
   	
   	
   	
   Geb.	
  Tag	
  
	
  
1	
  ................................................	
   ........................................	
  .......	
   ....................................	
  
	
  
2	
  ................................................	
   ........................................	
  .......	
   ....................................	
  
	
  
.........................................................	
   .....................	
   ........................................................	
  
Strasse	
   	
   	
   	
   	
   PLZ	
   	
   	
   Wohnort	
  
	
  
...............	
  /	
  ....................................	
   	
   ............................................................................	
  
Telefon	
   	
   	
   	
   	
   	
   E-­‐Mail	
  
	
  
Satzungsgemäß	
  (C.	
  §	
  5	
  Abs.2):	
  
Ermächtigung	
  zum	
  Einzug	
  von	
  Forderungen	
  
Hiermit	
  ermächtige	
  ich	
  die	
  Turnerschaft	
  Esslingen	
  widerruflich,	
  die	
  von	
  mir	
  zu	
  	
  
entrichtenden	
  Beitragszahlungen	
  bei	
  Fälligkeit	
  zu	
  Lasten	
  meines	
  Kontos	
  mittels	
  Lastschrift	
  
einzuziehen.	
  Wenn	
  mein	
  Konto	
  die	
  erforderliche	
  Deckung	
  nicht	
  aufweist,	
  besteht	
  seitens	
  des	
  
Bankinstituts	
  keine	
  Verpflichtung	
  zur	
  Einlösung.	
  
	
  
Name	
  des	
  Kontoinhabers	
  .........................................................................................................	
  
	
  
......................................	
   	
   ..............................	
  	
   	
   ..............................................	
  
Konto-­‐Nr.	
  	
   	
   	
   	
   Bankleitzahl	
  	
   	
   	
   Bankname	
  
	
  
.................................................................................	
  
Beitragszahlung	
  für	
  
	
  
....................	
  	
   ..........................................................................................	
  
Datum	
  	
   	
   Unterschrift	
  (bei	
  Minderjährigen	
  gesetzlicher	
  Vertreter)	
  
	
  
Die	
  Turnerschaft	
  Esslingen	
  erhebt,	
  speichert	
  und	
  nutzt	
  die	
  oben	
  aufgeführten	
  Daten	
  unter	
  Beachtung	
  von	
  §	
  4	
  
Bundesdatenschutzgesetz	
  ausschließlich	
  für	
  Zwecke	
  der	
  Mitgliederverwaltung	
  	
  und	
  –betreuung.	
  

TURNERSCHAFT	
  ESSLINGEN	
  1890	
  e.V.	
  
www.ts-­‐esslingen.de	
  

	
  
	
  

Beitrittserklärung	
  


