
AUFNAHMESCHEIN

(freiwillige Angabe)

EINTRITT zum 0 1   Mitgliedsnummer:

(siehe Rückseite)

   wird von der Geschäftsstelle ausgefüllt

Abteilung

Mit meiner Unterschrift habe ich von der anliegenden Mitgliederinformation und 

Beitragsordnung Kenntnis genommen.

Mit der Unterzeichnung dieser Eintrittserklärung stehen die gesetzlichen Vertreter von 

Minderjährigen für deren Mitglieds- und Sonderbeitragszahlung ein.

Unterschrift des Neumitgliedes
(Bei Minderjährigen Unterschrift des/r Erziehungsberechtigten)

Kürzel

Ich nehme zur Kenntnis, dass der MTV Braunschweig Daten zu meiner Person/zur 

Person meines Kindes zum Zwecke der automatisierten Verarbeitung speichert und für 

den Sport und Geschäftsverkehr nutzt.

O weiblichO männlich

Telefon

Mobil

Beruf

Datum

Ort

Mit meiner Unterschrift willige ich ein, dass Fotos, die im Rahmen des Sportbetriebs 

gemacht werden, in der Vereinszeitung ‚MTV info‘ sowie im Internetauftritt des MTV 

Braunschweig veröffentlicht werden dürfen. Mir ist bekannt, dass die Einwilligung 

jederzeit widerruflich ist.

Geb.-Datum Geschlecht

Vorname

Nachname

Straße

PLZ

E-Mail



ABTEILUNGEN
(zum ankreuzen)

 Basketball  Handball *

 Cheerleading *  Hockey *

 Capoeira  Judo *

 Fechten *  Karate *

 Fitness  Leichtathletik

 Group Fitness (ab 16 Jahre)  Schwimmen *

 Group Fitness mit Baby  Skilauf

 Seniorengymnastik  Tanzen

 Fitness-Studio *  Gesellschaftstanz *

 Frisbee  Turniertanz *

 Fußball  Kindertanz

 Gesundheitssport Tennis

 Qigong * Tischtennis

 Wirbelsäulengymnastik * Turnen

 Yoga/Yogilates  Jazz-Tanz

 Faszientraining  Eltern- & Kind-Turnen

 Stretch & Relax  Gerät-/Leistungsturnen

 Gesundheitssport mit Verordnung  allgemeines Turnen

 Ambulante Herzgruppe  Orientierungslauf

 Funktionstraining Trockengymnastik  Gymnastik und Tanz *

 Funktionstraining Wassergymnastik  Rhythmische Sportgymnastik *

 Rehabilitationssport  Volleyball

Abteilungen, die mit * gekennzeichnet sind, haben einen Sonderbeitrag

Bank

IBAN D E

BIC

Zahlungsart wiederkehrende Zahlungen

SEPA-Lastschriftmandat

Datum Unterschrift des Kontoinhabers

Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem

Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Beitrages verlangen. Es gelten dabei die mit 

meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Ich ermächtige den Braunschweiger Männer-Turnverein von 1847 e.V. Zahlungen von meinem

Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 

Braunschweiger Männer-Turnverein von 1847 e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften 

einzulösen.

Kontoinhaber


