TURNVEREIN WAIDMANNSLUST e.V.

V7 Stand April 2025

Aufnahmeantrag
Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Turnverein Waidmannslust e.V.

Die bestehende Satzung des Turnvereins Waidmannslust e.V. und die riickseitigen Bedingungen erkenne ich als verbindlich an.
Mir ist die Regelung in der Datenschutzerklarung bekannt, dass von allen 6ffentlichen Veranstaltungen des TVW Fotos verdffentlicht werden kénnen.

Name: . ........ .. i Vorname: ... ... geboren: ............. ...,
0 mannlich 1 weiblich I divers
EmMail ..
Bitte leserlich in Druckschrift jeden Buchstaben einzeln eintragen ©

Anschrift (evtl. wohnhaft bei): . . ... Stral3e/PLZ/Ort

Tel/Fax:. ..., Mobil: . ... ... .

Ichmochtemichder...... ... .. ... . . . . i -Abteilung/Riege anschlie3en.
Berlin,den.............. 20,

Unterschrift (Bei Minderjahrigen: Unterschrift Erziehungsberechtigte)

Bei Minderjahrigen unbedingt erforderlich:
2. Unterschrift Erziehungsberechtigte

Mit d_er L_Jnterschriftsleistung erkl_ére ich mich als g(_esetzlich?r V_ertr_eter Name des unterzeichnenden Erziehungsberechtigten in

bereit, fir Forderungen des Vereins aus dem Mitgliedsverhéltnis einzutreten. Druckschrift:

Berlin,den............. 20, . e
2. Unterschrift Vorname Nachname

des Erziehungsberechtigten

v Die Vereinszeitung ,,Griines W* erhalte ich elektronisch, als PDF-Datei, an die oben angegebene E-Mail-Adresse
[ ich méchte das ,Griines W* stattdessen als Printversion an folgende Anschrift erhalten:

(Zusendung erzeugt Kosten fiir den Verein und erfolgt nur, wenn hier nochmals die Anschrift eingetragen wird.)

Erméchtigung zum Einzug von Forderungen mittels Lastschriften (optional)

Name, Vorname
An (Zahlungsempfanger) Turnverein Waidmannslust e.V. « Waidmannsluster Damm 178 « 13469 Berlin
Glaubiger-ldentifikationsnummer DE36Z22200001129371/ Mandatsreferenz = Mitgliedsnummer

Hiermit ermachtige(n) ich/wir Sie widerruflich, die von mir/uns zu entrichtenden Zahlungen fiir Vereinsbeitréage (incl.
Aufnahmegebuhr + eventuell anfallende Abgaben Handball) bei Félligkeit zu Lasten meines/unseres Kontos mit der

(genaue Bezeichnung des kontofiihrenden Kreditinstituts):
durch Lastschrift einzuziehen.

Ich/wir méchte/n [ vierteljahrlich (Anfang Februar, Mai, August und November jeden Jahres), [ halbjahrlich (Anfang Méarz und
September jeden Jahres), [J jahrlich (Anfang April jeden Jahres) zahlen. Zutreffendes bitte ankreuzen.

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofihrenden Kreditinstituts keine
Verpflichtung zur Einlésung. Entstehende Kosten durch Nichteinldsung gehen zu meinen/unseren Lasten.

Teileinldsungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.

Ort, Datum Unterschrift(en)
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TURNVEREIN WAIDMANNSLUST e.V.

Die erhobenen Daten werden entsprechend unserer Datenschutzerklarung elektronisch verarbeitet.

Beabsichtigt ein Mitglied auszutreten, so ist eine schriftliche Austrittserklarung — auch fiir Kinder und Jugendliche - erforderlich.
Diese Austrittserklarung ist an den TV Waidmannslust e.V. * Geschéftsstelle im ,,Bergschloss* « Waidmannsluster Damm 178 ¢
13469 Berlin einzusenden. Austrittserkidrungen, die bei Trainerfinnen oder Ubungsleiterinnen abgegeben werden oder miindlich geduRert
werden, sind nicht rechtsguiltig.

Die Beitragszahlung ist laut BGB eine Bringschuld und daher monatlich von jedem Mitglied, bei Minderjahrigen vom gesetzlichen
Vertreter, an den Verein abzufiihren. Andere Zahlungsmodalitaten (gemaf unten stehender Aufstellung) sind der Geschaftsstelle des
TVW schriftlich mitzuteilen. Im Nichtzahlungsfall wird der riickstéandige Beitrag gerichtlich eingefordert.

Bankverbindung des TVW:
Postbank IBAN: DE18 1001 0010 0078 2831 08 -
Bei Beitragszahlungen auf das o. a Konto bitten wir um Angabe der/des Mitgliedsnamen/s, der Mitglieds-Nummer/n (wird mit der
Aufnahmebestéatigung mitgeteilt) und der/s Beitragsmonats/e auf dem Uberweisungsformular.
Bei Einrichtung eines Dauerauftrages zur Beitragszahlung bitten wir um Beachtung folgender Zahlungstermine:

Monat: jeden Monat (Anfang Januar, Februar, Marz etc.)

Quatrtal: im 2 Monat jeden Quartals (fir Jan. - Marz, April - Juni etc.)
Halbjahr: im 3 Monat jedes Halbjahres (fiir Jan. - Juni, bzw. Juli - Dez.)
Jahr: am 2. April

Mit Erreichen des 18. Lebensjahres haftet das Vereinsmitglied fiir die Zahlungen von Gebuihren, Beitrdgen und sonstigen Abgaben
selbst!

Wichtig!
Sollte sich Ihre Anschrift, die E-Mailadresse, die Telefon- oder Telefax-Nummer &ndern oder
sollten Sie oder Ihre Kinder die Abteilung/Riege wechseln:
bitten wir In jedem Fall um Benachrichtigung an die Geschéftsstelle.

Beitragstabelle des TVW pro Monat
(Stand: 29. Méarz 2025)

Erwachsene 14,00 €
Erwachsene passiv * 6,00 €
ermagigter Beitrag ™ (aul3er Handball-Abt.) 12,00 €
Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre (aul3er Handball-Abt.) 10,00 €
Handball Erwachsene 23,00 €
Handball Kinder, Jugendliche bis 18 Jahre 14,00 €
Handball ermagigt ** 16,00 €
Turnen/Kunstturnen Erwachsene 16,00 €
Turnen/Kunstturnen (Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre) 12,00 €
Turnen/Kunstturnen ermagigt ** 14,00 €
Nichtschwimmer *** 15,00 €
eventueller Abteilungszuschlag 2., 3. Abteilung (Kinder, Jugendliche u. Erwachsene) 2,50 €

Fur alle Beitragsarten wird eine Aufnahmegebihr in der H6he eines Monatsbeitrages erhoben.

* Passive Mitglieder diirfen an keinerlei sportlichen Veranstaltungen des TVW teilnehmen. Der Beitragssatz ist beim Vorstand schriftlich zu beantragen.
** der ermaBigte Beitrag kann auf Antrag vom Vorstand bewilligt werden. (entsprechende Bescheinigung bitte vorlegen)
*** Beitrag wird ab dem Bronzeabzeichen zum nachsten Quartal gesenkt.

Kontaktdaten Geschaftsstelle:

E-Mail: tvw@tv-waidmannslust.de
Internet:: www.tv-waidmannslust.de
Tel.: 030-4113020

Fax.: 030 -39374971
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