TSG 1896/1920 Weinheim e.V.

Anderungsmitteilung
Stand: 4/2025 WEINHEIM

Personliche Daten (Mitglied)

Fiir Zuordnung erforderlich

Herr 0 Frau [0 Divers [ (bitte ankreuzen)

Name Vorname
Geburtsdatum Telefon
Email

| .Anderung der Mitgliedsdaten
(z.B. bei Umzug, Namensinderung, neue Emailadresse oder Telefonnummer usw.)

Personliche Daten (Mitglieds)
Herr (1 Frau [0 Divers [ (bitte ankreuzen)

Name Vorname
Strafle PLZ, Wohnort
Geburtsdatum Telefon

Email

Z.Anderune der Miteliedschaft (zutreffendes bitte ankreuzen)

L] auf Einzelmitgliedschaft/en
Hauptmitglied bleibt bestehen, Namen der anderen Einzelmitgliedschaften bei ,,weitere An-/Ummeldungen® eintragen!

1 Anderung von Einzel- auf Familien Mitgliedschaft oder Mutter/Vater-Kind Mitgliedschaft
hinzukommende Familienmitglieder bitte in weitere ,,An-/Ummeldungen‘ eintragen!

Weitere An-/Ummeldungen

Name Vorname
Stral3e PLZ, Wohnort
Geburtsdatum Telefon

Name ‘ Vorname
Stral3e ‘ PLZ, Wohnort
Geburtsdatum ‘ Telefon

Name ‘ Vorname
Stral3e ‘ PLZ, Wohnort
Geburtsdatum ‘ Telefon




Beitrige ...

Bitte ankreuzen

Kinder und Jugendliche* (bis 18 Jahre)
ebenso Schul-/Uni-/Berufsausbildung + Wehr-/Zivildienstleistende mit Nachweis, passive
Mitglieder

5,00 € mtl. > 60 € jéhrl.

Erwachsene

8,00 € mtl. > 96 € jéhrl.

Mutter/Vater und Kind (bis 4 Jahre)

gilt fiir Mutter/Vater-Kind-Turnen sowie fiir Mutter/Vater-Kind Bewegungstanz!

Sobald Elternteil/Kind ein weiteres Angebot nutzt (bzw. > 4 Jahre ist, muss es separat angemeldet
werden)

9,00 € mtl. > 108 € jéhrl.

Familienbeitrag/Alleinerziehende/
Lebensgemeinschaften
(ab 1 Erw. + 1 Kind, Jugendliche nur bis 18 Jahre)

12,50 € mtl. = 150 € jahrl.

Aufnahmegebiihr einmalig (gilt fiir alle) 10,00 € X
Datum, Ort und Unterschrift
ggf. Unterschrift des Erziehungsberechtigten
Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats
notwendig bei Kontodnderungen und Anderungen des Beitrags
Zahlungsempfénger: TSG 1896/1920Weinheim e. V.
Glaubiger Identifikationsnummer: DES5S8TURO00000305833, Mitgliedsbeitrag
IBAN: DE80 5535 0010 0004 0555 22 BIC: MALADESIWOR

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT:

Ich erméchtige die TSG 1896/1920 Weinheim e.V., die wiederkehrende Zahlung,von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der TSG 1896/1920 Weinheim e.V. von untenstehendem Konto gezogene

Lastschrift, einzuldsen.

Name des Kontoinhabers

IBAN DE

BIC

Name des Kreditinstituts

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.

Bei Riicklastschrift wird eine zusitzliche Verwaltungsgebiihr von 10,00 € erhoben.
Kontoéinderungen bitten wir umgehend mitzuteilen!!!

Nur fiir interne Zwecke (vom UL auszufiillen!)
Zuordnung Mitglied zu Abteilung: Personenanzahl/Name

U Turnen Ll FuBball
U Tanzen U Fitness
[1Mu/Va-Kind Turnen

Name des I'_'J_bungsleiters
(fiillt UL aus!)




