Aufnahmeantraq

O

INTEGRATIVER
TREFFe.V.

Verein fir Integration
in Freizeit, Sport und Wohnen

Ich beantrage unter Anerkennung der Satzung, Mitglied im Integrativer Treff e.V., Kopernikusstral3e 17a,

Name: ..ovvvvevrviviiiiiniinenns

Geburtsdatum: .............

18057 Rostock zu werden.

VOINAME: coiviiiiiiiiiiiieieee ettt

TelefOon: ....vvveeeeeeeeeeeee e

ANSCHIITL (STFABE, PLZ. OFL): ooiiiiiiie ettt ettt st et e s resta e besresne s

Sportgruppe: ...cceevvenene

Aufnahme zum: ........

Mitgliedsbeitrag pro Monat:

Aufnahmegebihr: einmalig 15,00 €
Breitensport: Erwachsene 15,00 €
Zweifachnutzung 22,00 €
ErmaRigter Beitrag* 12,00 €
Zweifachnutzung ermaBigter Beitrag 16,00 €
Familien 22,00 €
Rehabilitationssport: | mit Verordnung 6,00 €
mit Verordnung ZAR 10,00 €
mit Verordnung HCC 15,00 €
ohne Verordnung 22,00 €
ohne Verordnung ZAR 26,00 €
ohne Verordnung HCC 31,00 €
Zweifachnutzung 30,00 €
DRK-Projekt 14,00 €
Nutzerkarte Neptun Pfandgebuhr einmalig 10,00 €

Einzugsermachtigung

Ich erméchtige den Integrativen Treff e.V. die félligen Beitrdge quartalsweise, in der Regel bis zum 15. zu
Beginn des jeweiligen Quartalsmonats, von meinem Konto mittels Lastschrifteneinzugsverfahren

einzuziehen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

KontoiNhabher/ KONTOINNADEIIN . ...eeeeee ettt ettt e e e e e et e e e ettt eeeeeseneaneenees

IBAN: D|E

Rostock, ....ccocvvvevvieenne,

Aufnahmebestatigung durch den Verein: ..o

Unterschrift: ........ccoovvvveeeens

1 gilt fur Kinder u. Jugendliche bis 18 Jahre, Erwerbslose, Schwerbehinderte, Empfangerinnen und Empfanger von Sozialleistungen



Informationsblatt

Zur Mitgliedschaft im Verein ,,Integrativer Treff e. V.*“ (wichtige Ausziige aus der Satzung und
Beitragsordnung)

Mitgliedschaft:
- Wird schriftlich beantragt und durch Verein bestétigt

- Kindigung:
e Schriftlich mit einer Frist von einem Monat zum Quartalsende (ansonsten ist der
Mitgliedsbeitrag weiter fallig)

- Ruhende Mitgliedschaft:
e Bei gesundheitsbedingten Ausféllen voraussichtlich Gber 3 Monate kann eine ruhende
Mitgliedschaft fur max. 3 Monate pro Kalenderjahr beantragt werden.
e Der Mitgliedsbeitrag fur die ruhende Mitgliedschaft betrdgt den Mindestsatz fur
Rehabilitationssport mit Verordnung in der jeweiligen Einrichtung.

Beitragszahlungen:

- Die Mitgliedsbeitrdge werden durch Abbuchung im Lastschriftverfahren vom Verein eingezogen.
Bei Rucklastschriften werden samtlich auftretende Kosten dem Mitglied in Rechnung gestellt.

- Die Abbuchungen erfolgen quartalsweise in der Regel bis zum 15. zu Beginn des jeweiligen
Quartalsmonats.

- Es besteht Mitteilungspflicht bei Anderungen: Jedes Mitglied ist verpflichtet alle
beitragsrelevanten Anderungen (z.B. soziale Situation, Verordnung, Bankanderung) der
Geschaftsstelle unverziglich schriftlich mitzuteilen.

- Beitragsriickstdnde werden dem Mitglied in Form einer ersten Erinnerung zugestellt. Fur eine
notwendige zweite Forderung, werden Verwaltungsgebiihren in Héhe von 5,00 € erhoben. Nach
erfolgloser zweiter Forderung kann der Verein das Mitglied ausschlief3en.

Offnungszeiten:
- Die Geschaftsstelle ist direkt an folgenden Zeiten erreichbar:
e dienstags 14.00 bis 18.00 Uhr
e mittwochs 8.00 bis 12.00 Uhr
e Kopernikusstr. 17a 18057 Rostock
e Tel.: 0381-799 89 74
- Daruber hinaus ist die Geschéaftsstelle per Anrufbeantworter oder per E-Mail zu erreichen:
info@it-rostock.de.

Gez.
Loreen Lesske
Geschéftsfihrerin

Stand: 12.05.2023



