
ÄNDERUNGSMITTEILUNG

Daten zu Ihrer Identifikation

Name, Vorname Geburtsdatum

Änderung der Anschrift

Name, Vorname

Straße Nr Telefon

Ort/Teilort E-MailPLZ

Änderung der Bankverbindung

SEPA-Lastschrift-Mandat:
Gläubiger-Identifikationsnummer DE72TVW00000445358  
Ich ermächtige den TV Wetzisreute-Schlier 1914 e.V. den Jahresbeitrag bei Fälligkeit von meinem 
nachstehenden Konto per Lastschrift einzuziehen.

IBAN: BIC:

Name, Vorname Kontoinhaber Datum
_________________________
Unterschrift Kontoinhaber

Kündigung zum Ende des Kalenderjahres
bei Eingang bis 30.11.  zum Ende des aktuellen Jahres 
bei Eingang ab 01.12.   zum Ende des Folgejahres

Änderung des Mitgliedsstatus in aktiv passiv

Datenschutz/Vereinssatzung:
Die Datenschutzhinweise (Seiten 2 und 3) und die Vereinssatzung (www.tv-wetzisreute.de) 
des Turnverein Wetzisreute-Schlier 1914 e.V. habe ich gelesen und bin damit einverstanden.

Ort, Datum
_________________________________________
Unterschrift (bei Minderjährigen Unterschriften der gesetzlichen Vertreter)

Zur Weiterleitung an die TVW-Mitgliederverwaltung

am PC ausfüllbar

TVW-Mitgliederverwaltung
1914

Kontakt:
      E-Mail: mv@tv-wetzisreute.de
Postanschrift:
TV Wetzisreute-Schlier 1914 e.V.  Truchseßstr 31, 88281 Schlier

Familienbeitrag


	GebDat: 
	KK_Anschr: Off
	Name_Anschrift: 
	Strasse: 
	Hausnr: 
	Telefon: 
	PLZ: 
	Ort_Teilort: 
	EMail: 
	KK_Bank: Off
	IBAN_1: 
	IBAN_2: 
	IBAN_3: 
	IBAN_4: 
	IBAN_5: 
	IBAN_7: 
	Name_Bankverb: 
	IBAN_6: 
	Datum: 
	BIC: 
	KK_Kuend: Off
	KK_MGStat: Off
	KK_aktiv: Off
	KK_passiv: Off
	KK_Fambeitrag: Off
	Ort_Datum: 
	Name_Ident: 
	MV: Jürgen Kohnle


