| Angaben Trainer/in: | Angaben Verein:

Team: Spielbetrieb: ja/ nein Mitgliedsnr.: Beitragsklasse:

WEDDINGER WIESEL

BERLINER BASKETBALLVEREIN 1998 WEDDINGER
WIESEL

BEITRITTSERKLARUNG

Ich erklare meinen Beitritt als aktives/férderndes* Mitglied des Basketballvereins Weddinger Wiesel e. V.
*Nichtzutreffendes streichen!

PFLICHTANGABEN

sind zur Durchfiihrung des Mitgliedschaftsverhaltnisses erforderlich O weiblich O mannlich
Name Vorname Geburtsdatum
Postleitzahl + Ort Stralle + Hausnummer

E-Mail-Adresse (erforderlich zur Beantragung des Spielerpasses lber Online-System des DBB)

zuletzt

Uja U nein gespielt:

Vereinswechsel?

Angabe Saison Name letzter Verein

Fir Erwachsene: BeitragsermaRigung laut Beitragsordnung? 0O ja (Nachweis erbringen) O nein

Freiwillige Angaben
Telefonnummern erleichtern die Kommunikation mit Ihnen

Mobiltelefon/Festnetz Spieler/in

Bei Minderjéhrigen fiir Notfélle: Mobiltelefon Mutter Mobiltelefon Vater

Die Satzung des Vereins und die Beitragsordnung werden von mir anerkannt. Die Beitragszahlungen erfolgen
durch SEPA-Basis-Lastschrift (*Rlckseite). Die Aufnahmegeblhr werde ich zusammen mit dem ersten Beitrag
entrichten. Mit der Unterschriftsleistung erklaren sich die gesetzlichen Vertreter bereit, fiir Forderungen des Ver-

eins aus dem Mitgliedschaftsverhaltnis einzutreten.

O Mit meiner Unterschrift gebe ich das Einverstandnis zur Datenverarbeitung. Das Beiblatt zum Da-
a8 tenschutz und Datenverarbeitung bei den Weddinger Wieseln habe ich zur Kenntnis genommen.

Datum Unterschrift
Bei Minderjahrigen: Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten

Vor- und Nachname des/r Erziehungsberechtigten in DRUCKBUCHSTABEN

09/2020



AUSZUG AUS DER SATZUNG

§ 3 Erwerb der Mitgliedschaft

(3) Wer die Mitgliedschaft erwerben will, hat eine schriftliche Beitrittserklarung an den geschéaftsfihrenden Vorstand zu
richten. Bei Minderjahrigen ist die Zustimmung eines gesetzlichen Vertreters erforderlich. Die Aufnahme erfolgt durch
den geschaftsfuhrenden Vorstand nach pflichtgemaRem Ermessen. Der mégliche Beschluss tber eine Ablehnung des
Antrages, die nicht begriindet sein muss, wird dem Antragsteller mitgeteilt.

§ 4 Beendigung der Mitgliedschaft

(2) Der freiwillige Austritt erfolgt durch eine schriftliche Erklarung gegentber einem Mitglied des geschéftsfuhrenden Vor-
standes. Der freiwillige Austritt kann friihestens nach Ablauf des ersten Mitgliedschaftsjahres zum 30.06. bzw. 31.12.
eines jeden Jahres mit sechswochiger Frist erklart werden.

§ 5 Mitgliedsbeitrage

(1) Die Mitgliedsbeitrage sind Jahresbeitrage. Ergeben sich durch Eintritt im Laufe des Jahres monatliche Anteile dieses
Jahresbeitrages, so sind diese innerhalb von vier Wochen nach Eintritt zu zahlen. Uber die Héhe der Mitgliedsbeitrage
entscheidet der geschéftsfliihrende Vorstand. Naheres regelt die Beitragsordnung.

(4) Der geschaftsfiihrende Vorstand kann auf Antrag Beitrage und Umlagen teilweise oder ganz stunden oder erlassen.
(5) Beitrage sind Bringschulden im Sinne des BGB; sie sind fristgerecht ohne besondere Aufforderung zu entrichten.

ERTEILUNG EINES MANDATS ZUM EINZUG VON SEPA-BASIS-LASTSCHRIFTEN:
Zahlungsempfianger: Weddinger Wiesel e. V., Glaubiger-ID: DE99Z27700123456789

Mandatsreferenz-Nr.* (entspricht der Mitgliedsnummer)

* wird dem Kontoinhaber mit einer separaten Anktindigung tber den erstmaligen Einzug des Lastschriftbetrages mitgeteilt.

[Bitte in leserlichen DRUCKBUCHSTABEN ausfillen]

Kontoinhaber/Zahlungspflichtiger (Vorname, Name, Stralle, Hausnummer, PLZ, Ort):

Kreditinstitut:

IBAN BIC

DE

Ort, Datum: Unterschrift/Kontoinhaber:

Mandat fiir Einzug von SEPA-Basis-Lastschrift: Ich/Wir ermachtige/n den Weddinger Wiesel e.V. Zahlungen
vom o. g. Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom
Weddinger Wiesel e. V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann/wir kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedin-
gungen.

O Jahresbeitrag: O 2 Raten: O 4 Raten:
Einzug zum 01.01. Verwaltungsgebihr 6 €/Jahr** Verwaltungsgebihr 12 €/Jahr**
01.01. - 01.07. 01.01. - 01.04.
01.07.-01.10.

** Die Gebluihr fiir Ratenzahlung ist mit der ersten Jahresrate zu zahlen

BEMERKUNGEN

(z. B. Bitte um abweichende Zahlungsweise, Bitte um Formulare fiir Jobcenter-Antrage, Hinweis auf Geschwister-Kinder)

09/2020



