
  

____________________________________________________________________________________________________________ 
 
Aufnahmeantrag bitte abgeben bei  
1. Vorsitzender Martin Zug, Alexanderstrasse 6, 72145 Hirrlingen oder an vorstand@tc-hirrlingen.de senden 

(bitte deutlich lesbar ausfüllen) 

 
Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Tennisclub „Am Tuchhäusle“ e.V. Hirrlingen als 
 
          aktives Mitglied    passives Mitglied (zutreffendes bitte ankreuzen)            
 
 
Name: _____________________________ Vorname: __________________________________ 
 
Geb. Dat.: __________________________ Beruf: _____________________________________ 
 
PLZ: ________ Ort: ___________________ Straße: ____________________________________ 
 
Telefon privat:  _________/_____________ Handy: ____________________________________ 
 
Email: ______________________________________________________________ 
 
 
Außerdem melde ich folgende Familienmitglieder an:         
 
1. Vorname_______________________ Geb. Dat.:_______________ Beruf:___________________ 
 
2. Vorname_______________________ Geb. Dat.:_______________ Beruf:___________________ 
 
 
Ich habe die Satzung des TC Hirrlingen e.V. zur Kenntnis genommen, außerdem sind mir die zurzeit gültigen Mitgliedsbeiträge und die 
Spielordnung bekannt. (Diese Unterlagen sind zu finden auf unserer Homepage https://tc-hirrlingen.de) 

 
 
Datum: _________________________  Unterschrift:  ________________________________ 
 
__________________________________________________________________________________ 
 

 
SEPA-Lastschrift 
 
Name und Anschrift des Zahlungsempfängers:  
Tennisclub „Am Tuchhäusle“ e.V. Hirrlingen, Wilhelmstraße 115, 72145 Hirrlingen 
 
 
Gläubiger-ID: DE07 ZZZ00000154073; Mandatsreferenz = Mitgliedsnummer 
 
 
Hiermit ermächtige/n ich/wir den Tennisclub „Am Tuchhäusle“ e.V. Hirrlingen Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir meine/unser Kreditinstitut an, die vom Tennisclub e.V. Hirrlingen auf mein/unser Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen.  
 

 
Name und Anschrift des Zahlungspflichtigen/Kontoinhabers, falls von der obigen abweichend: 
 
Name: ___________________________________ Vorname: ___________________________ 
 
PLZ: __________ Ort: _______________________ Straße: _____________________________ 
 
IBAN Nr.: __________________________________ BIC:      _____________________________ 
 
Kreditinstitut: ______________________________ BLZ:      _____________________________ 

Aufnahmeantrag  

für den TC Hirrlingen e.V.  

mailto:vorstand@tc-hirrlingen.de
https://tc-hirrlingen.de/

