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Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Tanzklub Weiß-Blau Celle e.V.,
Änderung der Trainingsgruppe, Erhalt eines Schlüssels zum Vereinsheim 
Nachname              _______________________ Name  ______________________ Vorname  ____________________

Straße __ Hausnr.   _____________________

Postleitzahl _____________________ Ort  _________________________

Geburtsdatum _____________________     Geschlecht (m,w,  _____________

Telefon _____________________ Mobil ________________________

E-Mail _____________________________________________________ 

Trainingsgruppe ________________________________________________ 

_______________________ _______________________ 

Freies Training mit
 Ich möchte Infos aus dem Vereinsleben (Veranstaltungen etc.) per E-Mailhalten. 

Schlüssel zum Vereinsheim      Ja  /  Nein   (nur für Erwachsene)

Freies Training ohne Trainer                                   Ja  /  Nein   (nur für Erwachsene)

Gegebenenfalls gesetzliche/r Vertreter/in: 
Nachname _________________________________________________Name ___________________       Vorname___________________ 

Straße __________________ Hausnr._______________________ 

Postleitzahl __________________ Ort _______________________

Die Satzung, die Beitrags- und Datenschutzordnung des Tanzklubs Weiß-Blau Celle e.V. sind mir in
der zur Zeit gültigen Fassung bekannt und erkenne sie als verbindlich an. 
Ich bin mit der Speicherung obiger Daten zu Verwaltungszwecken und mit der Speicherung und 
Veröffentlichung von Bildern und Namen von mir/meines Minderjährigen im Rahmen sportlicher 
Veranstaltungen des TK einverstanden.     

                         Einzugsermächtigung erteile ich umseitig.

                  Die Aufnahmegebühr (siehe Beitragsordnung) möchte ich als Arbeitsstunden leisten. 

          Datum _________________ Unterschrift ______________________ 

Unterschrift ges. Vertreter ______________________ 

Weitere Gruppe/n 

Eintritts-/ Änderungsdatum    _________________________________________

     ______________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

        

d) 

Sparkasse Celle-Gifhorn-Wolfsburg 
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Einzugsermächtigung: 

Hiermit ermächtige ich den Tanzklub Weiß-Blau Celle e.V. alle  
Forderungen gegenüber den umseitig genannten Neumitgliedern  
von meinem Konto durch Lastschrift einzuziehen. 
Der Einzug der Beiträge soll 
     vierteljährlich     halbjährlich    jährlich  erfolgen. 
Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des 
kontoführenden Geldinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Teileinlösungen 
werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen. 
Ich bin einverstanden mit sämtlichen Kosten belastet zu werden, die durch von 
mir zu vertretenden Rücklastschriften entstehen. 
Eine Änderung dieser Einzugsermächtigung werde ich durch Übergabe einer 
neuen Einzugsermächtigung auf einem Klubformblatt vornehmen. Mit dem 
Erlöschen der Mitgliedschaft und bei ausgeglichenem Beitragskonto soll auch 
diese Einzugsermächtigung erlöschen. 
 
Kontoinhaber _________________________________________________ 

Anschrift (falls 
abweichend) 

_________________________________________________
_________________________________________________ 

Geldinstitut _________________________________________________ 
IBAN _________________________________________________ 

BIC _________________________________________________ 

Ort & Datum __________________    Unterschrift    __________________ 
 
 
 
 
_______________________________________________________________ 
Wird vom Verein ausgefüllt 
Aufnahmedatum _______________________________________ 

Vorstandsbeschluss _______________________________________ 

Gruppe _______________________________________ 
Beitragsklasse _______________________________________ 

Unterschrift Vorsitzender _______________________________________ 
 

   


