
________________________________________________________________________________________________ 

Geschäftsstelle:  TKV-SOB e.V.                                             info@tkv.sob.de 

                            Leitzachstr.16                                              www.tkv-sob.de 

                            83026 Rosenheim  

             

 

 

Aufnahmeantrag für Mitglieder 
 
 
Die Aufnahme in einen regionalen Tonkünstlerverband beinhaltet gleichzeitig auch über diesen die 

kooperative Mitgliedschaft im TKVB und wiederum über diesen die kooperative Mitgliedschaft im 

DTKV. 

Der TKV-Südostbayern ist ein Berufsverband, deshalb ist für die Aufnahme eine fachliche Aus-

bildung erforderlich:  

 Staatliche Musiklehrerprüfung 

 Staatliche Anerkennung oder Nachweis einer erfolgreichen pädagogischen bzw. 

künstlerischen Tätigkeit 

 Berufsausbildung für Musik oder musikbegleitende Berufe 

 Fortgeschrittene Musikstudenten können Mitglied werden 

Zeugnisse bzw. Prüfungsbescheinigungen bitte als Kopie beifügen. 

Mit Ihrer Unterschrift erkennen Sie die Satzungen des TKV-Südostbayern e.V. und des TKVB an 
(Satzungen sind auf der entsprechenden Website einsehbar).  Gleichzeitig erklären Sie Ihr Einver-
ständnis, dass Ihre Angaben EDV-technisch verarbeitet und nur für satzungsgemäße Zwecke der 
Tonkünstlerverbände verwendet werden.  
 
Ich möchte als ordentliches Mitglied dem Tonkünstlerverband-Südostbayern beitreten. 
 
Anfang der Mitgliedschaft: Monat……………………………………..Jahr………………………… 
 
Anrede: ……………….. Vorname: ……………………………………………..………………………………………………       
 
Name: ……………………………………………………………………………. Geburtsdatum: …………………………...   
 
Straße: ………………………………………………………………………………………………………………………………... 
 
PLZ: …………………....    Wohnort: …………………………………………………………………………………..………. 
 
Telefon: ………………………………………..…………     Mobil: …………………………………….…………………….. 
 
Fax: ………………………………………………..……….    E-Mail: ………………….………………………………………. 
 
Website: ……………………………………………………………………………………………………………………………... 
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Fachliche Ausbildung: 

       Ich habe meine Ausbildung abgeschlossen (Nachweise als Kopie beifügen) 

       Ich bin Musikstudent/in im ......… Semester (Studienbescheinigung beifügen) 

Art, Zeitraum und Ort der Ausbildung: …………………………………………………………….……………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………….…………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………….……………………… 

Abgelegte Prüfungen: ………………………………………………………………………………….………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………….……………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………….……………………………… 

Berufliche Tätigkeit: 

Ausgeübter Beruf: ……………………………………………………………………………………………………………….. 

Hauptinstrument: ……………………………………………………Nebeninstrumente………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Ich erteile Unterricht in folgenden Fächern / Instrumente:  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Unterrichtsort(e)  (mit PLZ)……………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Meine Unterrichtsschwerpunkte (z.B. Stilrichtung, Erwachsenenunterricht, keine Anfänger, komme 
ins Haus, …) 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Bei Anfragen nach Musiklehrern kann meine Telefonnummer  
weitergegeben werden: Ja          Nein     

Sie haben die Möglichkeit auf unserer TKV-SOB Website Ihren Unterricht bzw. sonstige Tätigkeiten 
anzubieten, entweder als Mini-Eintrag oder mit einem ausführlichen Eintrag. Für diesen bitten wir, 
den Website-Antrag auszufüllen. 

Beim Mini-Eintrag wird nur Ihr Vor-und Nachname, Telefonnummer, Unterrichtsangebot und 
Unterrichtsort(e) auf der Website eingetragen. 

Mit einem Mini-Eintrag auf der TKV-SOB Website bin ich einverstanden: Ja          Nein     

 

Datum: ……………………   Unterschrift: …………………………………………………………………………………….. 
 
Bitte senden an:    Tonkünstlerverband Südostbayern e.V. 
                           Leitzachstr. 16 
         83026 Rosenheim 
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Tonkünstlerverband Südostbayern e.V. 
 
Leitzachstr. 16 
83026 Rosenheim 
 
 
 
 
 

  SEPA-Lastschriftmandat für Mitglieder 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer:  DE27 ZZZ0 0000 5056 29 
 
Mandatreferenz:  Mitglied Nr. _______ (wird von TKV-SOB eingetragen) 
 
Sepa-Lastschriftmandat: 
 
Hiermit ermächtige ich den Tonkünstlerverband Südostbayern e.V. den jährlichen Mitgliedsbeitrag 
von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.  Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die 
vom Tonkünstlerverband Südostbayern e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.   
 
Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrages verlangen.  Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. 
 
Eine Änderung der von mir angegebenen Kontodaten werde ich sofort mitteilen.   
 
Diese Erklärung kann ich jederzeit widerrufen.  
 
Name des Mitglieds: ……………………………………………………………………………………………………………… 
 
Kontoinhaber/in: ……………………………………………………………………………………………….………………….. 
 
Name der Bank: …………………………………………………………………………………………………….……………… 
 
IBAN: …………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
BIC: …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Datum: ………………………   Unterschrift: …………………………………….……………………………………………. 
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