TSV Oberalting-Seefeld e.V.

1. Vorstand: Uwe Neubauer Anschrift: Jahnweg 3 / 82229 Seefeld / Kontakt: mitglieder@tsv-oberalting.de

Anzeige Abteilungswechsel

Name mannl. |:| S

Vorname weibl. |:|

OBERALTING
Geb.-Datum div. |:|
StralRe T S V
PLZ SEEFELD
Wohnort

Telefon/Fax

e-mail Mitgliedsnummer:
(wenn bekannt)

(Datum / Unterschrift - bei Minderjahrigen gesetzlicher Vertreter)

Ich méchte in folgende Abteilung wechseln | Ichnehme zus &atzlich anfolgenden
Sportangeboten teil:

[] FuRball (*) FuRball (*)

FuRball-AH FuRball-AH
Gymnastik/ Turnen Gymnastik/ Turnen

Eisstock Eisstock

000

Hi|npEEN

Wechsel:

von ,aktivem“ zu ,passivem*
Vereinsmitglied, ich Ube keinen
der 0.g. Sportarten mehr aus. Mir
ist bekannt, dass keine Sportver-
sicherung mehr besteht.

Information:

(*) Zur Deckung der Kosten des Sportbetriebes fallen in diversen Abteilungen des TSV Oberalting
zusatzliche Beitrage und Gebuhren an. Bitte informieren sie sich hieriiber auf der Homepage des
TSV Oberalting-Seefeld - https://www.tsv-oberalting.de - oder bei unseren Funktionaren/ Trainern

Interne Bearbeitungsvermerke:

Ebv [ ] BLSV [ ] Kasse [ |
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