
TSV Roßtal e.V.   Buchschwabacher Str. 32   90574 Roßtal 

Mitgliedsantrag Familie TSV Roßtal 

Neumitgliedschaft   Antrag auf Beitragsbefreiung 
  (nur begründete Fälle lt. Satzung) 

Mitglied 1 /  

Vorname 

Nachname 

Geschlecht 

Geburtsdatum 

Email 

Telefon 

Adresse 

Sportart 

Mitglied 2 

Vorname 

Nachname 

Geschlecht 

Geburtsdatum 

Sportart 

Mitglied 3 

Vorname 

Nachname 

Geschlecht 

Geburtsdatum 

Sportart 

 M  W  D 

 M  W  D 

 M  W  D 

Kontaktperson



TSV Roßtal e.V.   Buchschwabacher Str. 32   90574 Roßtal 

Mitgliedsantrag Familie TSV Roßtal 

Hinweise zur Mitgliedschaft 

Kinder unter 3 Jahren sind beitragsfrei, sofern eine Begleitperson bereits Mitglied ist. Die Beitragsfreiheit endet in dem Kalenderjahr, 
in dem das Kind 4 Jahre alt wird. Die Mitgliedschaft beginnt mit dem Datum des Mitgliedsantrags und läuft jeweils bis zum 31.12. des 
Jahres. Die Kündigung bedarf der Schriftform und ist mit einer Frist von 3 Monaten zum Jahresende an die Geschäftsstelle 
(geschaeftsstelle@tsv-rosstal.de) zu melden. 
Der Mitgliedsbeitrag wird jährlich und bei Erstaufnahme gemäß aktuell gültiger Beitragsordnung eingezogen. Bankgebühren für 
Rücklastschriften trägt das Mitglied. 
Die Mitgliedschaft ist ausschließlich mit Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats möglich. 

Erteilung SEPA-Lastschriftmandat: 

IBAN: BIC: 

Zur Einrichtung der Mitgliedschaft im TSV Roßtal wird eine Aufnahmegebühr in Höhe von 15,00 Euro berechnet. Diese Gebühr fällt 
jeweils bei Wiederaufnahme einer gekündigten Mitgliedschaft erneut an. 
Gläubiger-Identifikationsnummer des TSV Roßtal e.V.: DE67TSV00002193097 

Ich ermächtige den TurnSportVerein Roßtal e.V. - widerruflich - zum Einzug der gem. Beitragsordnung geregelten Mitgliedsbeiträge 
zu Lasten meines vorgenannten Bankkontos 

Mit der Unterschrift stimme/n ich/wir explizit der aktuellen Fassung der AGB und der Datenschutzerklärung gem. Website 
www.tsv-rosstal.de/rechtliches zu.  

Ort Datum 

Unterschrift KontoinhaberIn

 M  W  D 

Unterschrift Mitglied / Erziehungsberechtigter 

Mitglied 4 

Vorname 

Nachname 

Geschlecht 

Geburtsdatum 

Sportart 

Mitglied 5 

Vorname 

Nachname 

Geschlecht 

Geburtsdatum 

Sportart 

 M  W  D 
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