
TSV Victoria Clarholz eV 
Geschäftsstelle:

Christoph Rugge, Propsteihof 15, 33442 Herzebrock-Clarholz, Tel. 05245 / 8715-0

Mitglieds-Nr.: ____________________________________________________

Name: _____________________________________________________________ Vorname: _______________________________________________________

Straße: ____________________________________________________________ PLZ/Ort: _________________________________________________________

Geb.-Datum: _____________________________________________________

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im TSV VICTORIA CLARHOLZ eV von 1920.

Abteilung: _______________________________________________________

Ich bin bereits Mitglied einer Abteilung:    � nein     � ja, Abteilung: _________________________________________________________

Den jeweiligen monatlichen Beitrag in Höhe von z.Zt. ____________ �

wird halbjährlich von von meinem Konto

Nr. ______________________________________________ bei der ____________________________________________________________________ (Bankinstitut)

BLZ. _____________________________________________ abgebucht.

Name des Kontoinhabers (wenn abweichend): ______________________________________________

_____________________________________, den ____________________________ _________________________________________________________

(Unterschrift des Mitgliedes/der Eltern)

Grundbeiträge mtl. ab 01.07.2010: Zusatzbeitrag mtl. für Hap-Ki-Do, Badminton und Fußball aktiv:

Mitglieder bis 14 Jahre: 3,00 � Mitglieder bis 14 Jahre: 0,80 �

Mitglieder bis 18 Jahre: 4,00 � Mitglieder bis 18 Jahre: 1,00 �

Mitglieder ab 18 Jahre: 6,00 � Mitglieder ab 18 Jahre: 1,60 �

Sozialstaffelung:

1. Sind beide Elternteile Mitglied des Vereins, entfällt der Grundbeitrag für Kinder bis 14 Jahre.

2. Studenten und Schüler (über 18 Jahre) ohne Einkommen erhalten auf Antrag 25% des Beitrags erstattet.

3. Wehrdienstpflichtige und Zivildienstleistende sind auf Antrag beitragsfrei.

4. Schwerbeschädigte erhalten auf Antrag 50% des Beitrages erstattet.

Mit meiner Unterschrift willige ich ein, dass der Verein die erforderlichen Daten aus meiner Mitgliedschaft zur

Vereinsführung verwenden und speichern kann.

Bei Austritt aus dem Verein ist dieses schriftlich dem Verein mitzuteilen. 
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