
1. Kieler Hockey- und Tennisclub von 1907 e.V.
Aufnahmeantrag – Tennisabteilung

Bi�e in Druckschri� ausfüllen

__________________________________________________________________________________________________________ 
Name/Vorname                                                                                                                         Geburtsdatum

__________________________________________________________________________________________________________ 
Familienstand                                                                                                                             Beruf

__________________________________________________________________________________________________________ 
Straße                                                                                                                                          PLZ/Ort

__________________________________________________________________________________________________________ 
E-Mail-Adresse                                                                                                                           Telefon

Bei Studierenden: Heimatanschri(:________________________________________________________________________________________

Bei Minderjährigen: Vor- und Nachname der/des Erziehungsberech,gten ________________________________________________________

 Ich bin Mitglied in der Hockeyabteilung des 1.KHTC � Ja � Nein

Ich bin Mitglied eines anderen Tennisvereins � Ja � Nein

Name des Tennisvereins:________________________________________________________________________________________________

Die elektronische Speicherung der Mitgliederdaten erfolgt nach den jeweils geltenden Bes�mmungen des BDSG. Die 

Mitgliedsdaten werden nur zur Mitgliederbetreuung durch den Verein bzw. die angeschlossenen Sportverbände verwendet. 

Einzugsermäch gung/SEPA-Lastschri(-Mandat

Ich ermäch,ge den 1.Kieler Hockey- und Tennisclub von 1907 e.V. fällige Zahlungen von meinem Konto mi9els Lastschri( einzuziehen. 

Zugleich weise ich mein Kredi,ns,tut an, die vom Sportverein auf mein Konto bezogene Lastschri(en einzulösen. 

Gläubiger-Iden fika ons-Nr.: DE16ZZZ00001048736 Mandatsreferenz: (wird vom Verein vergeben)

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Ersta�ung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit 
meinem Kredi ns tut vereinbarten Bedingungen. Die Änderung der Kontoverbindung ist umgehend dem Verein mitzuteilen.

______________________________________________________________________________________________
Name des Mitglieds                                                                                                                                    Vor- und Nachname des Kontoinhabers

 _____________________________________________________________________________________________ 
Kredi,ns,tut 

 D E _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ |                  | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ | 

_____________________________________________________________________________________________ 

IBAN                                                                                                                                                                     BIC 

__________________, den ____________ _________________________________________________________________________________
Ort        Datum Unterschri( des Kontoinhabers

Erklärung

Mit den in der Beitragsordnung festgelegten Beiträgen und Bedingungen sowie der elektronischen Speicherung durch den Verein und die 

Weitergabe der Mitgliederdaten  an die angeschlossenen Sportverbände erkläre ich mich einverstanden.

__________________, den____________ __________________________________________________________________________________
Ort         Datum  Unterschri( (bei Minderjährigen die/der Erziehungsberech,gte/n)

1.Kieler Hockey- und Tennisclub v. 1907 e.V. · Tennisabteilung · Kopperpahler Teich 27 · 24118 Kiel · www.tennisverein-kiel.de

1.Vorsitzende: Irmela Greve · Tel.: 0176-84238027 · irmela.greve@kieler-htc.de | 2.Vorsitzender: Christian Radtke · Tel.: 0163-2784995 · tennisvereinkiel@gmx.de
Sportwart: Sven Schley · Tel.: 0176-20939972  · tennis_sportwart_1.KHTC@web.de | Kassenwartin: Kirsten Möller · Tel.: 04342-3047406 · kirsten.moeller@kieler-htc.de             

Jugendwartin: Theresa  Brimm · Tel.: 0151-16522521| Technikwart: Thomas Piskorski 
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