Beitrittserklidrung in den
VRYV Birkenhof Oberhavel e.V.

Hiermit erkldre ich (bitte in Druckbuchstaben ausfiillen)

Vor- und Zuname:
Strafe:
PLZ und Ort:

Teeon VRV BirKeNHOF

Geburtsdatum: Beruf: OBERHAVEL

Familienstand:
Staatsangehorigkeit:

meinen Beitritt in den den VRV Birkenhof Oberhavel e.V. . Mein Beitritt erfolgt zum
und ich erkenne die giiltigen Vereinssatzung (kann unter https://vrv-
birkenhof-oberhavel.jimdofree.com/satzung/ eingesehen werden) als bindend an.

Die Aufnahmegebiihr betriigt einmalig 10,00 €!

Ich verpflichte mich zur Zahlung des jeweils geltenden Mitgliedsbeitrages It. Beitrags- und
Gebiihrenordnung.

Bitte Beitrags- Bezeichnung Monatlicher | Mitgliedsart
gruppe ankreuzen! Beitrag (aktiv / passiv)
1 Voltigier-Turniergruppe mit 85,00 € aktiv
Einzel- und/oder Doppelvoltigieren
2 Voltigier-Turniergruppe oder 80,00 € aktiv
Einzel- und/oder Doppelvoltigieren
Voltigier-Turnier-Nachwuchsgruppe 80,00 € aktiv
Nachwuchs-Ubungsgruppe ab 6 Jahre 65,00 € aktiv
Nachwuchs-Turnhallen-Ubungsgruppe ab 5 Jahre 30,00 € aktiv
Trainer/Ubungsleiter 2,50 € aktiv
Fordernde Mitglieder 5,00 € passiv
Reiter 10,00 € aktiv

Den Vereinsbeitrag tiberweise ich monatlich zum 01. auf das Vereinskonto bei der

Mittelbrandenburgische Sparkasse in Potsdam

KontoNr.: 3718001968 BLZ: 160 500 00
IBAN: DE 19 160 5000 0371 8001 968

BIC: WELADED1PMB

Ort, Datum Unterschrift

Sofern das neue o.g. Mitglied noch nicht Volljéhrig ist, bedarf es der Unterschrift eines Elternteils oder Vormundes!

Nur auszufiillen von Antragstellern, die bereits einem anderen Reit- und Fahrverein angehoren:

Ich gehore dem
als Stamm-Mitglied/Mitglied an. (Nichtzutreffendes streichen!)



https://vrv-birkenhof-oberhavel.jimdofree.com/satzung/
https://vrv-birkenhof-oberhavel.jimdofree.com/satzung/

