Kieler Turnerbund Brunswik von 1899 e.V.

Breiter Weg 11, 24105 Kiel, Tel. 0431/56 12 17, E-Mail: info@kieler-tb.de
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE3427700000132150
*Konto: Kieler TB * Férde Sparkasse * IBAN: DE78 2105 0170 0000 2767 58 * BIC/SWIFT: NOLADE21KIE *

Aufnahmeantrag
Name, VOrName: .....coouiirii e Geb.-Dat.: ...l mO/wO/dO
Name, Vorname: ........ccoooiiiiii i Geb.-Dat.: ...l mO/wO/dO
Name, Vorname: ........coooiiiiii i Geb.-Dat.: ...l mO/wO/dO
Name, Vorname: .........coooiiiiiii e Geb.-Dat.: ..ol mO/wO/dO
Name, Vorname: ........coooiiiiii i Geb.-Dat.: ...l mO/wO/dO
Stralle, HAuSNUMMET: ... e PLZ, Ot e
Telefon: ..o Emailadresse: ..o,
SPOMAMEN: .t Fitnessgruppe: ....cooveveiiiie e,
Hbhe der monatlichen Beitrége

Kinder, Jugendliche bis 18 Jahre / jedes weitere Geschwisterkind (auf Antrag) 10,00 € 8,50 €

Schuler/Auszubildende/Studierende ab 18 Jahre (Bescheinigung beifligen)** 11,50 €

Mitglieder ab 18 Jahre 15,00 €

Kinder/Mutter bzw. Vater mit 1 Kind (Familienturnen) 19,50 €

Ehepaare 22,00 €

Familien 25,00 €

Passive Mitgliedschaft 7,00 €

Sonderbeitrdge monatlich

Lelchtathletlk ab 8 / fur Wettkampfteilnehmer ab 14 Jahre 3,00€ 8,00 €

Basketball fiir Inhaber von Spielerpassen 6,50 €

Rhythmische Sportgymnastik Anfanger / Leistungsgruppe 10,00€ & 15,00 €

Schwimmen Erwachsene / Schwimmen Kinder 6,00 € 4,00 €

Seepferdchen Kurs 16,00 €

Fitness 5,00 €

Leistungsturnen 5,00 €

Elnmallge Aufnahmegebiihr pro Person (pro Familie max. 30,00 €) 15,00 €

! Versicherungsbeitrag und Verwaltungskosten je Person . .
bIS zum 18 Lebensjahr / ab dem 18. Lebensjahr *** . 500€ | 8,00€

* |hre Daten werden nur fUr vereinsinterne Zwecke gespeichert.

** Sollte die Bescheinigung abgelaufen sein, so wird der Beitrag automatisch umgestellt, Aktualisierungen sind fristgerecht einzureichen.
*** nachtraglich bei Aufnahme. Fir bestehende Mitglieder einmal jahrlich im I. Quartal.

Einzugsermachtigung

Ich verpflichte mich zur Zahlung der satzungsgeméafRen Beitrage und Gebuhren. Die Betrage werden jeweils am 3. Tag des 2. Monats
eines Quartals von lhrem unten genannten Konto eingezogen. Fallt das Falligkeitsdatum auf ein Wochenende oder einen Feiertag, wird
der nachste Geschaftstag gewahit. Fir andere Zahlungsarten ist eine Verwaltungsgebuhr von 3,00 € pro Zahlung zu entrichten.
SEPA-Lastschriftenmandat
Ich erméchtige den KTB, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die vom KTB auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
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Der Austritt muss schriftlich gegen Empfangsbestéatigung gegenuber dem Verein — Geschéftsstelle — erklart werden. Der Austritt ist mit
spatestem Eingang am 1.3. zum 31.3,, am 1.6. zum 30.6., am 1.9. zum 30.9. sowie am 1.12. zum 31.12 eines jeden Jahres mdglich. Die Kiindigung
evtl. Sonderbeitrage ist ebenso notwendig! Die Verpflichtungen zur Beitragszahlung und sonstiger Zahlungsverpflichtungen bleiben bis zur
Wirksamkeit des Austritts, bei Ruckstanden daruber hinaus, bestehen. Der Austritt minderjahriger Mitglieder bedarf der Zustimmung der
gesetzlichen Vertreter. Kinder und Jugendliche, deren Mitgliedsbeitrage Giber besondere Forderprogramme finanziert werden, haben ein
Sonderkiindigungsrecht zum Ende des Férderzeitraumes.

Ort, Datum, Unterschrift

Informationen zu unserem Datenschutz:
Mit der Aufnahmebestéatigung erhalten Sie die Informationen zur Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten gem. DSGVO.
Diese werden sie auch in Zukunft, aktualisiert auf unserer Homepage: www.kieler-tb.de, wiederfinden.
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