TRNGE Aufnahmeantrag
varain (Bitte in Druckschrift vollstandig
=l ausflllen und Beitrage
O' e,\vl, ankreuzen)

Ich beantrage die Mitgliedschaft beim Pferdesportverein Leutkirch-Haid e.V. und erkenne durch meine Unterschrift
dessen Satzung, die Reit- und Anlagenordnung des Vereins, die Bestimmungen des WLSB, des Landesverbandes und
der FN, die fiir den Verein maflgebend sind, an.

Vorname Name Geburtsdatum Strale Hausnummer
PLZ Ort Telefon/Handy/Emailadresse
O Aufnahmegebuhr (nur fir Erwachsene) EUR 50,--
O Mitgliedsbeitrag Erwachsene EUR 35,--
O Mitgliedsbeitrag Ehegatte EUR 20,--
O Mitgliedsbeitrag Jugendliche EUR 20,--

O Mitgliedsbeitrag Foérdermitglied (ohne Aufnahmegebihr) EUR 30,--
O Anlagennutzung (nur fiir Pferdebesitzer)
O jahrlich EUR 120,--
oder O pro Nutzung EUR 5,--

Jedes aktive Mitglied ab 16 Jahren hat pro Jahr 20 Arbeitsstunden zu leisten. Darunter fallen alle Mitglieder, die im Besitz
eines Reitausweises des PSV sind, bzw. diejenigen, welche die Reitanlage nutzen.

Verhaltensregeln fir Minderjahrige wahrend ihres Aufenthalts auf der Reitanlage des PSV Leutkirch-Haid e.V.:

1. AuBer bei Vereinsveranstaltungen und festgesetzten Reitstunden ist keine Aufsichtsperson auf der Reitanlage.
Somit liegt bei Benutzen der Reitanlage von Minderjahrigen, auf3erhalb Vereinsveranstaltungen und
festgesetzten Reitstunden, die Aufsichtspflicht bei den gesetzlichen Vertretern sprich Eltern.

2. Mindestens fir Minderjahrige besteht wahrend des Reitens Helmpflicht.

3. Das Springreiten ist Minderjahrigen nur unter Anleitung einer fachkundigen Person Uber 18 Jahren gestattet.

4. VerstolRen Erziehungsberechtigte und/oder Minderjahrige gegen diese Verhaltensregeln, Gibernimmt der Verein
fur erlittene Personen- bzw. Sachschaden (mit Ausnahme von Vorsatz oder grober Fahrlassigkeit, die der Verein
zu vertreten hat) keine Haftung.

Ich/Wir habe/n die oben genannten Verhaltensregeln des PSV Leutkirch-Haid e.V. zur Kenntnis genommen und
stimme(n) diesen zu.

Ort, Datum Unterschrift Mitglied (ggf. gesetzlicher Vertreter)

SEPA-Lastschriftmandat (Einzugsermachtigung)

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE482Z2700000243254 Mandatsreferenz: entspricht Mitglied Nr.
Ich ermachtige den PSV Leutkirch Haid e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein Kreditinstitut an, die vom PSV Leutkirch Haid e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: 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.

Vorname Name (Kontoinhaber/in) Name des Kreditinstituts

oe_ | __ | ___ |-  ________l___
IBAN BIC

Ort Datum ........................................... Unter sch r|ft M|t g ||ed ( g gf gesetzhc her . Vertre ter) ..................

Aufnahmeantrag.Mitgliedschaft _28.12.21 Stand: 28.12.2021



