
  

                                                                    www.tv-odenkirchen.de 

Aufnahmeantrag 
 

Ich bitte um Aufnahme in den Turnverein Odenkirchen 1849 e.V.  
(Alle Angaben bitte unbedingt in leserlichen Druckbuchstaben) 
 
 
 
______________________________________________________________________________________ 
Name, Vorname              weiblich      männlich      divers 
 
 
______________________________________________________________________________________ 
Postleitzahl, Ort            Straße, Nr.         
 
 
_______________________________________________________________________________________ 
Geburtsdatum         Telefon         E-Mail 
 
 
__________________________________________________________________________________________________ 
Übungs- bzw. Sportgruppe    Übungsleiter*in       Beginn der Mitgliedschaft 
 
 

 

SEPA-Lastschriftmandat   
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE46TVO00000149879 

 
 
____________________________________   Im Aufnahmejahr werden der anteilige Jahresbeitrag und 
Kontoinhaber (Name in Druckbuchstaben)   die Aufnahmegebühr abgebucht. Für Folgejahre erfolgt 
               die Abuchung des Jahresbeitrages jeweils im Februar. 

 

                             

 

 

____________________________________________________________       
Datum            Unterschrift 

 

 Die einmalige Aufnahmegebühr und Jahresbeiträge sind der Beitragsordnung auf unserer Internetseite 
zu entnehmen. 
 

 Die Mitgliedschaft endet frühestens zum Ende eines Kalenderjahres. Sie verlängert sich automatisch um 
ein weiteres Jahr, wenn die Beendigung nicht spätestens zum 30.09. dem Vorstand schriftlich erklärt 
wird. Beiträge für das laufende Jahr werden nicht erstattet. 
 

 Ich bestätige weiterhin, dass ich die Satzung und Ordnungen sowie die Regelungen zum Datenschutz 
zur Kenntnis genommen habe. Diese sind im Internet unter www.tv-odenkirchen.de einzusehen. 
 

 Mit der Unterschrift stimme ich zu, dass Bild- und Videomaterial von Übungs- und Sportveranstaltungen 
für Vereinszwecke veröffentlicht werden dürfen. 
 
 

 

Datum                Unterschrift (Antragsteller/Erziehungsberechtigter) 

DE


