
Für das Tauch-Team  

TAUCH TEAM 
Schwäbisch Gmünd  e.V.    
 

Aufnahmeantrag Jugend 
 

Vereinsanschrift: Mitglied im: Bankverbindung 

Tauch Team Schwäbisch Gmünd e.V. Württembergischen Landessportbund e.V. Kreissparkasse Ostalb 
Richard-Bullinger-Straße 41A Württembergischen Landesverband f. Tauchsport e.V. Gläubiger–ID   DE69ZZZ00000388376 
73527 Schwäbisch Gmünd Verband Deutscher Sporttaucher e.V.  
www.ttsg.de CMAS  

Hiermit beantrage(n) ich/wir für mein/unser Kind die Aufnahme als Mitglied in der Jugendgruppe des 
Tauch Team Schwäbisch Gmünd e.V. 
 
Name des Kindes:       _______________________________________________ 
 
Straße Hausnr.:       ______________________________________  ________ 
 
PLZ Ort:       __________ _____________________________________ 
 
Geb. am:       ___ . ___ . ______ 
 
Telefon / Mobil:       ______________________ ________________________ 
 
E-Mail-Adresse:       _______________________________________________ 
 
Namen der Eltern:       _______________________________________________ 
 
 
Die Gebühren und Beiträge sind laut beiliegendem Merkblatt im Einzugsverfahren zu entrichten. Für die 
Einzugsermächtigung bitte beiliegendes Formular verwenden. 

Mit der Unterzeichnung des Aufnahmeantrags wird die Satzung des Tauch Team Schwäbisch Gmünd e.V. 
sowie die Vereinsbedingungen laut beiliegendem Merkblatt von uns anerkannt. 
 
Mein/unser Kind    wird zum Training gebracht 
(bitte ankreuzen)   kommt selbst 
   wird nach dem Training abgeholt 
   darf alleine nach Hause 

 

___.___.20___ _____________________________________________ 
 Datum      Unterschrift beider Elternteile / des gesetzlichen Vertreters 
 
 
 Der Verein darf Bilder von meinem/unserem Kind und seinen Namen in der Zeitung veröffentlichen. 

 Datum, Unterschrift: ___.___.20___  _______________________________ 
 
 Der Verein darf Bilder von meinem/unserem Kind und seinen Namen auf der Homepage veröffentlichen. 

 Datum, Unterschrift: ___.___.20___  _______________________________ 
 

Der Verein darf unsere Kontaktdaten zur Förderung des Vereinslebens anderen Vereinsmitgliedern 
weitergeben. 

Datum, Unterschrift: ___.___.20___  _______________________________ 
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