
Beitrittserklärung zum 

Tennis-Club Heimbuchenthal e.V. 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt ab: _____________________________________ 

 als aktives Mitglied  als passives Mitglied  

(Zutreffendes bitte ankreuzen) 

Name, Vorname: _________________________________________________ 

Geburtsdatum:  _________________________________________________ 

Straße, Hausnr.: _________________________________________________ 

PLZ, Ort:  _________________________________________________ 

Mail:   _________________________________________________ 

Telefon :  _________________________________________________ 

Erziehungsberechtigter (falls Anmeldung eines Kindes) :  
 
         _________________________________________________ 
 
Die Satzung sowie die Spielordnung des TC Heimbuchenthal habe ich erhalten. 
Ich ermächtige den TCH fällige Aufnahmegebühren und Mitgliedsbeiträge von dem nachstehend 
genannten Konto mittels Lastschrift einzuziehen.  
Ich erkläre mich bereit, die gemäß Satzung vorgesehenen und in der untenstehenden Tabelle 
aufgeführten Arbeitsstunden abzuleisten. Bei Nichterfüllung ermächtige ich den TCH den 
derzeitigen Stundensatz in Höhe von 15 €/Std von dem angegebenen Konto einzuziehen. Darüber 
hinaus erkläre ich mich bereit, aktiv am Vereinsleben mitzuwirken. 
 

Als Beiträge wurden folgendes festgelegt: 

Aufnahmegebühr 0 Euro 
Erwachsene aktive Mitglieder 120,00 Euro 
Ehepartner/in, Schüler, Studenten, Auszubildende bis max. 25Jahre 60,00 Euro 
Alle Kinder bis 10 Jahre 18,00 Euro 
Alle Kinder von 10 bis 18 Jahre 36,00 Euro 
Familienbeitrag 198,00 Euro 
Passive Mitglieder (für die Platzbenutzung müssen Gebühren bezahlt werden) 25,00 Euro 
Arbeitsstunden (alle aktiven Mitglieder ab 18 Jahre) 5 Std. 

 

Geldinstitut:  _________________________________________________ 

IBAN:   _________________________________________________ 

BIC:   _________________________________________________ 

Kontoinhaber:  _________________________________________________  

Anmerkungen: 

 

 
 

 

Datum:___________________ Unterschrift:___________________________ 


