
 

Beitrittserklärung 

 
 Postanschriften: 1. Vorsitzender  Telefon: 06445-1869 

  TSV Niederquembach 1928 e.V. Mobil: +49 1512 9247022 

 Martin Rohn    Email: Martin.Rohn@schoeffengrund.de 
 Unter den Fichten 3 
 35641 Schöffengrund 

 
TSV 1928 e.V. Niederquembach. 

 
 

 

 
______________________________________  ____________________________________ 
 (Name)       (Vorname) 
 
______________________________________  ____________________________________ 
 (Geburtsdatum)     (Eintrittsdatum) 
 
______________________________________  ____________________________________ 
 (Straße und Hausnummer)     (Postleitzahl und Wohnort) 
 
______________________________________  ____________________________________ 
 (Telefonnummer)      (E-Mail-Adresse) 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt, den Beitritt meines Kindes in den TSV Niederquembach 
 
______________________________________  ____________________________________ 
(Ort, Datum)  (Unterschrift) bei Personen unter 18 Jahren 

Unterschrift des Erziehungsberechtigten 

Welche Abteilung?  Bitte ankreuzen:   

□ Abteilung Fußball      □ Abteilung Gymnastik 

□ Abteilung Tischtennis     □ Abteilung Lauftreff 
 
__________________  __________________  __________________ 
(Vorsitzender)    (1. Schriftführer)  (1. Kassierer) 

 

Einzugsermächtigung 
 

Hiermit ermächtige ich den TSV Niederquembach widerruflich den von mir zu entrichtenden Beitrag 
bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos per Lastschrift einzuziehen. 
 
_______________________________  ____________________________________ 
 (Geldinstitut)      (Kontoinhaber: Name, Vorname) 
 
 

IBAN:  |DE____ | __________ |__________ |__________ |__________ |_____ |  

 
 

BIC: _______________________________________________ 

 
 
______________________________________  ____________________________________ 
 (Ort, Datum)       (Unterschrift des Kontoinhabers) 


