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Turnverein Bickenbach e.V. 1885 

Beitrittserklärung 
(bitte in Druckbuchstaben ausfüllen) 

Hiermit beantrage ich 

Name, Vorname: 

Geburtsdatum: 

Telefon: 

E-Mail:

Straße: 

Plz, Wohnort: 
die Aufnahme in den Turnverein Bickenbach e.V. 1885  

Eintrittsdatum:______________ 

Erwachsener __   Passives Mitglied __    Kind (5 – 17 Jahre) __   Eltern – Kind Gruppe__ 

Für die Eltern Kind Gruppe (Angaben des Kindes) 

Name, Vorname: 

Geburtsdatum: 

Telefon: 

E-Mail:

Straße: 

Plz, Wohnort: 

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins sowie die aktuell gültigen 
Beitragssätze an. 

Datum / Unterschrift (bei Minderjährigen der gesetzliche Vertreter) 

Hiermit ermächtige ich den TV-Bickenbach widerruflich, die zu entrichtende Beitragszahlung 
bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos mittels Lastschrift einzuziehen: 

Kontoinhaber Bank 

IBAN BIC 

Datum / Unterschrift (bei Minderjährigen der gesetzliche Vertreter) 
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Datenänderungen (Kontonummer bei Bankwechsel, Namensänderungen etc.) sind dem 
Vorstand (schnellstmöglich/unverzüglich) mitzuteilen. 

Kontoverbindung: Volksbank Berg eG 

IBAN: DE95 3706 9125 7206 6810 17 

BIC: GENODED1RKO 

Mitgliedsbeiträge pro Jahr

Anpassung der Mitgliedsbeiträge an die Vorgaben des Landessportbundes. (Öffentliche 
Zuschüsse werden nur dann gewährt, wenn Mindestbeiträge nach den Vorgaben des LSB 
erhoben werden.) 

Gültig ab: 01.01.2023 

Erwachsener 80 € 

Kind 55 € 

Passives Mitglied 30 € 

Eltern-Kind-Turnen 100 € (80€ Erwachsener, 20 € Kind) 
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