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___________________________________________________________________________________________________ 

 
TENNIS-CLUB GRASBERG e.V. 

Telefon 04208 3733 (Clubheim Sportanlage Kirchdamm) 
Sparkasse Rotenburg Osterholz  IBAN: DE98 2415 1235 0000 3580 36 BIC:BRLADE21ROB 

Volksbank eG Osterholz-Bremervörde  IBAN:  DE28 2916 2394 0719 6555 00 BIC: GENODEF1OHZ 
 

       
      BEITRITTSERKLÄRUNG 

     
Hiermit erkläre ich / erklären wir unter Anerkennung der Vereinssatzung und der 

Einverständniserklärung für die allgemeine Veröffentlichung von Fotos sowie die Weitergabe von 

Kontaktdaten an die Mitglieder meinen / unseren Beitritt als aktives / passives Mitglied zum  

TENNIS-CLUB GRASBERG e.V. 

 
 

……………………………………………………………………………………………………………
Name                                                                             Vorname                                            geboren am  
 

……………………………………………………………………………………………………………
Name                                                                             Vorname                                            geboren am  
 

……………………………………………………………………………………………………………
Name                                                                             Vorname                                            geboren am  
 
……………………………………………………………………………………………………………
Name                                                                             Vorname                                            geboren am  

 
 
……………………………………………………………………………………………………………
PLZ                       Wohnort                                                                 Straße  
 
 
……………………………………………………………………………………………………………
Telefon                                                                                  Mobilnummer                                                             

 
……………………………………………………………………………………………………………
e-mail-Adresse   

 
Wir sind/Ich bin damit einverstanden, dass der Beitrag vom nachstehend aufgeführten Konto 
eingezogen wird: 
 
IBAN: ………………………………………………………………………………………………… 
 
BIC:   …………………………………………………………………………………………………      
 
 
 
………………………………….                 ………………………………………………………………….. 
Datum                                                                      Unterschrift(en) ggf. gesetzlicher Vertreter 

mailto:schriftfuehrerin@tcgrasberg.de

