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Information Passivmitgliedschaft 
 
Der TV Altötting ist für seine herausragende Jugendarbeit bekannt und kann diese nur 
weiter aufrechterhalten, wenn weiter viele Gönner mit ihren Engagement den Turnverein 
unterstützen.  Deshalb bieten wir für „nicht mehr sportausübende“ Mitglieder eine 
Passivmitgliedschaft zur Förderung unserer Jugendarbeit an. Wir bedanken uns recht 
herzlich für Ihre Unterstützung. 
 
 

O bearb.    Datum: ______________ 

                                                            O best.  O Mail   O postalisch  Kürzel: _______________ 

Name: __________________________________ 

Mitgliedsnummer: ________________________ 

_____________________________ 
Vorname, Name 
 
________________________________________ 
Straße, Hausnummer 
 
________________________________________ 
PLZ, Ort 

 

TV Altötting 1864 e.V. 
Burghauser Str. 50 
84503 Altötting 
 

Kündigung der Mitgliedschaft im TV Altötting 1864 e.V. 

 
Hiermit kündige ich ______________________________ die Mitgliedschaft für  
 
____________________________ (Name des Mitglieds), geboren am _________________, 
 
    O  die Mitgliedschaft im TV Altötting 1864 e.V. 

O die Mitgliedschaft nur in folgender Abteilung:________________________ 
O die aktive Mitgliedschaft und übertrage diese in eine passive Mitgliedschaft 

für nicht mehr Sport ausübende Erwachsene zu 54,00 € p.a. 
 
zum Ende des Jahres ________________ laut Vereinssatzung. 
 
Email-Adresse für Kündigungsbestätigung: ________________________________________ 
 
___________________________   __________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift 
 

Freiwillige Auskunft zur Verbesserung unserer Serviceleistung: 

Ich kündige 
 o Weil ich aktiv keinen Sport mehr ausübe 

o Wegen Umzugs 
o ____________________________________________________ 

Gerne nehmen wir mit Ihnen Kontakt auf, falls es Umstände gibt, die Sie zu Ihrer Kündigung veranlasst haben. 
Hinterlassen Sie hier Ihre Telefonnummer, dass wir Sie kontaktieren können:  
         ___________________________ 
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