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Wir freuen uns, Sie im Tennisverein Oberrimsingen begrüßen zu dürfen! 

Nachfolgend unsere Aufnahmebedingungen, der Mitgliedsantrag und das SEPA-Lastschriftverfahren. 

1. Aufnahmebedingungen:  
 

1. Der Jahresbeitrag wird durch Lastschrift eingezogen. 

2. Der Jahresbeitrag für das laufende Jahr ist im Februar fällig. Die Kosten einer eventuellen Rückbelastung gehen 

zu Lasten des Mitglieds. Sollte der Betrag nicht entrichtet werden, ruhen die Rechte aus der Mitgliedschaft. 

3. Eine Kündigung ist nur zum Jahresende möglich und bedarf der Schriftform. Die Kündigung ist zu richten an den 

SVO Abteilung Tennis, Kontaktdaten siehe unten. 

4. Es gilt die Satzung des SV Oberrimsingen 1924 e. V. sowie die Spiel-, Platz- und Ranglistenordnung in Ihrer jeweils 

gültigen Fassung. 

5. Bitte benachrichtigen Sie uns, sollten sich Ihre Kontaktinformation, wie z. B. Name, Adresse, Bankverbindung 

oder Telefon ändern. 

6. Akzeptanz der datenschutzrechtlichen Einverständniserklärung. 

 

2. Aufnahmeantrag 
 

 Mitgliedsart                                                   Jahresbeitrag 

☐ Schnupperjahr1) 60,- € 

☐ Azubi (ab 18 Jahre), Student, FSJ, BFD2) 100,- € 

☐ Jugendliche/Schüler (16-18 Jahre)2) 80,- € 

☐ Jugendliche/Schüler (bis einschl. 15 Jahre)3) 60,- € 

☐ Einzelmitglied 160,- € 

☐ Ehepaar (Beitrag pro Person: Euro 140,- €) 280,- € 

☐ Passives Einzelmitglied (Fördermitglied) 30,- € 

☐ Passives Ehepaar (Fördermitglieder) 45,- € 

1) Das Schnupperjahr ist ab 16 Jahren möglich und läuft bis zum 31.12. des Jahres der Anmeldung. Im Folgejahr geht die Mitgliedschaft 

in die entsprechende Mitgliedsart über, sofern nicht fristgerecht gekündigt wird. (Bescheinigung benötigt) 

2) Bitte Bescheinigung von Schule/Universität/Ausbildungsbetrieb beifügen 

3) Jugendliche bis zur Vollendung des 15. Lebensjahres zahlen bei Vollmitgliedschaft von min. einem Elternteil bzw. Partner aus 

eheähnlicher Gemeinschaft € 40,-. 

 

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den SVO Abteilung Tennis. 

Name:__________________ Vorname: __________________ Geburtsdatum: ____________ 

Straße:________________________ PLZ & Ort: __________________________ 

Telefon:_______________________ E-Mail:_____________________________ 
  

Tennis SVO 

Aufnahmeantrag 



SVO Abteilung Tennis Abteilungsleiter  
www.rimsinger-tennisverein.de  Roland Younan 
tennis-rimsingen@web.de Tel. 0178/3996409 

Datenschutzrechtliche Einverständniserklärung nach der DSGVO 

Mit meiner Unterschrift stimme ich zu, dass meine personenbezogenen Daten zu Vereinszwecken 

(Mitgliederverwaltung, Speicherung, Übermittlung) nach den rechtlichen Datenschutzbestimmun-

gen verarbeitet werden können.  

Diese Einwilligung kann jederzeit beim Vorstand widerrufen werden. 

 

 

SEPA-Lastschriftmandat 

Ich ermächtige den SVO Abt. Tennis, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom SVO Abt. Tennis auf mein Konto gezogenen 

Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags 

verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 

Name des Kontoinhabers:___________________________ 

Kreditinstitut:_____________________________________ 

BIC:____________________ 

IBAN: _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ 

 

Ausgleich von Forderungen bei abweichendem Kontoinhaber 

Soll das SEPA-Mandat nicht zum Ausgleich von Forderungen gegenüber dem Kontoinhaber dienen, sondern 

z. B. für den Einzug der Mitgliedsbeiträge eines Kindes von dem Konto der Eltern, so kreuzen Sie 

untenstehendes Kästchen an und geben Sie den Namen des Mitgliedes an. 

 

☐ Dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt für die Mitgliedschaft von 

Name:________________________ Vorname: ________________________ 
 

 

 

Ort & Datum:__________________________ Unterschrift:______________________ 
(bei Minderjährigen der gesetzliche Vertreter) 

Ort & Datum:__________________________ 
 
 
Unterschrift des Kontoinhabers:_ _____________________ 


