
 
 
 
 
 
 
 

BEITRITTSERKLÄRUNG 

 
 

 
Antragsteller: wird Mitglied     O       ist Mitglied     O                             ist nur Zahler    O    
  (nicht zutreffendes bitte streichen)  
 
    geworben von TCD-Mitglied:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Name:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   Vorname: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Geb.Datum: . . . . . . . . . . . . .  m / w    
 

PLZ/Wohnort:   . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   Strasse: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . 

E-Mail: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Tel. privat: . . . . . . . . . . . . . . . . . . .      Tel. mobil.: . . . . . . . . . . . . . .    

 

Ehegatte/Partner:    ist Mitglied  O         wird Mitglied   O      

Name:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .    Vorname: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Geb.Datum: . . . . . . . . . . . .   m / w   

Kinder:  (bei Familienmitgliedschaft sind nur die ältesten 2 Kinder beitragspflichtig) 

Name:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .    Vorname: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Geb.Datum: . . . . . . . . . . . .   m / w 
 

Name:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .    Vorname: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Geb.Datum: . . . . . . . . . . . .   m / w   
  

Name:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .    Vorname: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Geb.Datum: . . . . . . . . . . . .   m / w    

Bei Familienmitgliedschaft sind nur die ältesten 2 Kinder beitragspflichtig    

 
 

Beitragsordnung                                                                                     Anzahl         Beitrag 
 

Bearbeitungsgebühr Neuaufnahme . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . .      €     50,--      O  

Einzelperson            Erwachsener. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . .  €  250 ,– O  

 Student/Azubi von 18  bis 26 Jahre. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  €  170 ,–  O  

 Kinder und Jugendliche von 11 bis 18 Jahre. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  €  130 ,–  O   

 Kinder bis 10 Jahre. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  €  100,--   O   

 Kinder unter 6 Jahren sind beitragsfrei 

 

Familien/Partner 1. Person   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .      €  250 ,– O    

 Ehegatte/Partner. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . €  125,-- O  

 Student/Azubi von 18 bis 26 Jahre. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . €    90 ,– O  

  Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre (Eltern sind aktives Mitglied) . . . . . . . . . . . . .  €    50 ,–   O 
  

Passive Mitglieder  (ohne Spielberechtigung) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   €    30 ,–  O  
 

 
Gesamtbeitragssumme:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   €   . . . . . . . .     
 

Beiträge für Schnupper-Mitgliedschaften  oder Zweit- und Fernmitglieder nach Vereinbarung mit dem Vorstand 
 
 

Als Vereinsarbeit sind von aktiven Mitgliedern mit ab dem vollendeten 16. Lj, jährlich 8 Std.  Auf-/Abbaudienst  
oder Clubhausservice zu leisten. (Alternativ Zahlung von € 100,00 Ersatzgeld) 
Mitglieder, die das 75. Lj. vollendet haben leisten noch 4 Std. Arbeitsdienst (oder Ersatzgeld € 50,00) 
Aus organisatorischen Gründen ist eine Einzugsermächtigung zu erteilen!   
 
 

Bei Eintritt nach dem 1.1. eines Jahres bitte den Beitrag auf das TCD-Konto überweisen 
(IBAN DE07 600 50101 0002407955  BIC: SOLADEST)   
Für die darauffolgenden Jahre erfolgt dann der SEPA-Lastschrifteinzug. 

 

Datum: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   Unterschrift: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   

        (bei Jugendlichen der Erziehungsberechtigte)  

Einzugsermächtigung siehe Seite -2-   

                     

 
TC Degerloch Hohe Eiche e.V. 
  
Bopseräcker  5   
70597 Stuttgart 

 
 

 



    

 
 
 
 
 
 

Einzugsermächtigung     
   
 

 

 

 
Hiermit beauftrage ich den TC Degerloch – Hohe Eiche e. V. von meinem Konto 
 
 

IBAN: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   BIC:   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

Bankverbindung:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  .  

 
 
 
bis auf schriftlichen Widerruf alle fälligen Beiträge und Abgaben abzurufen. 
 
 

Die Einzugsermächtigung ist auch dann gültig, wenn z.B. auf Grund von Beitragsänderungen oder Vertragsänderung, durch 

Überschreiten von Altersklassen, oder durch den zeitlich versetzten Einzug von Ersatzgeldern  abweichende Beträge 

abgebucht werden. 

 

 

Kontoinhaber: 

 

 
Name:           . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Vorname:           . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
   

Strasse:               . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  PLZ / Wohnort    . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
  

 
 
 
Ort / Datum:     . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Unterschrift:   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

                      

 
TC Degerloch Hohe Eiche e.V. 
  
Bopseräcker  5   
70597 Stuttgart  

 
  


