
 

Truck Team Schleswig-Holstein e.V. 
 
 

Mitgliederantrag 
 
 

Antrag auf Mitgliedschaft: 

 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein Truck Team Schleswig-Holstein e.V. 

 

 

Vor - Nachname              _______________________________________ 

 

Straße/Nr.                        _______________________________________ 

 

PLZ/Ort                      _______________________________________ 

 

Email                                _______________________________________ 

 

Handy                                _______________________________________ 

 

Geburtsdatum                     _______________________________________ 

 

Aufnahme in die WhatsApp-Gruppe □ Ja   □ Nein 

 

Aufnahme in die Facebook-Gruppe  □ Ja    □ Nein    

 

Ich erkenne die jeweils geltende Satzung, und Beitragshöhe an und verpflichte mich 

zur Zahlung des jeweils geltenden, jährlichen Mitgliederbeitrags. 

 

Jahresbeitrag: 60,00€  

 

Zahlungsweise: per Überweisung bis 31.03. des Jahres an  

 

Begünstigter:  Truck Team Schleswig-Holstein e.V.  

IBAN:  DE08 2305 1030 0510 6431 58  

Institut:  Sparkasse Südholstein  

Verwendungszweck:  Mitgliedsbeitrag „Name“ 

 

 

                                                                                                               

Ort, Datum                                                           Unterschrift 

 

 

(bitte ausgefüllt mailen an: info@tts-h.de) 

 

 


