WIESECKER KANU-CLUB

Im Landessportbund Hessen e.V. - Mitglied des Deutschen Kanu-Verbandes e.V.
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Alexandra Peter / 1.Vorsitzende
Schief3garten 3

35398 GielRen

(0641) 9605540
vorstand@wiesecker-kanu-club.de

Aufnahmeantrag

Ich beantrage hiermit die Aufnahme beim Wiesecker Kanu-Club e.V.

Vorname und Name

StralRe

PLZ und Ort

Geburtsdatum

Telefon

E-Mail

Handy

Bei Partner- und Familienmitgliedschaft bitte zusétzlich eintragen:

Vorname und Name Geburtsdatum Optional: E-Mail/Handy

Bitte unbedingt ausfillen:

Ich mdchte den Verein unterstitzen und erhéhe den Mitgliedsbeitrag um: €

Ich zahle den regularen Mitgliedsbeitrag

Durch meine untenstehende Unterschrift erkenne ich die glltige Satzung und die Ordnungen als
verbindlich an. Satzung und Ordnungen kdnnen jederzeit eingesehen und abgeholt werden.
Zudem bin ich mit der Speicherung, Verarbeitung und Ubermittlung meiner personenbezogenen
Daten fur Vereinszwecke gem. den Bestimmungen des Datenschutzgesetzes einverstanden. Ich
habe das jederzeitige Recht, vom Verein Auskunft Uber meine vom Verein gespeicherten Daten zu
erhalten.

Ort: Datum

Unterschrift:
(Bei Minderjahrigen zuséatzlich die Unterschriften der gesetzlichen Vertreter)
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SEPA - Lastschriftmandat

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE47Z272700000037826
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Ich ermachtige den Wiesecker Kanu-Club e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Wiesecker Kanu-Club eV 1930
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 und Name

StralRe und Nr.

PLZ und Ort

Kreditinstitut (Name und BIC

IBAN

Ort, Datum und Unterschrift

Aufnahmeantrag

Seite 2 von 3

Juli 2026




WIESECKER KANU-CLUB

Im Landessportbund Hessen e.V. - Mitglied des Deutschen Kanu-Verbandes e.V.
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Erganzende Hinweise zum Aufnahmeantrag

Jahresbeitrag gem. Beschluss der Jahreshauptversammlung derzeit

Kinder bis 13 Jahre 18 €
Jugendliche ab 14 Jahre 25€
Einzelmitglied ab 18 Jahre 75 €
Ehepaare 100 €
Familie mit Kindern unter 18 Jahren 115 €

Eintrittsgeld gem. Beschluss der Jahreshauptversammliung

Eintrittsgeld (zweimalig 50 €) 100 €
Sonstiges

Bootshausschliissel (Pfand) 45 €

Bootsplatzmiete jahrlich 20 €

Im Mitgliedsbeitrag enthalten ist die Mitgliedschaft im Deutschen Kanu-Verband DKV, die
Unfallversicherung der ARAG fiir vom Verein organisierte Trainings, Fahrten und Veranstaltungen
sowie eine allgemeine Unfallversicherung.

Mitglieder, die einen Bootshausschliissel besitzen und/oder ein Bootsplatz gemietet haben, sind
zur Ableistung von Arbeitsstunden verpflichtet. Die Anzahl der zu leistenden Arbeitsstunden wird in
der Jahreshauptversammlung jahrlich neu festgelegt. Derzeit sind das:

* 10 Stunden fir Familien

» 5 Stunden je Einzelmitglied ab 18 Jahre

Keine Arbeitsstunden leisten Mitglieder, die
- éalter als 65 Jahre sind
- weiter als 30 km vom Vereinsgelande entfernt wohnen
- eine Befreiung wegen Schwerbehinderung beantragen

Die Kundigung der Mitgliedschaft ist gem. § 6 Abs. b der Satzung nur zum Ende des
Kalenderjahres moglich und hat spatestens 1 Monat vorher an den Vorstand zu erfolgen.

Das "aktive" Vereinsleben besteht nicht nur aus Teilnahme an den angebotenen Sport-
veranstaltungen. In der Vereinsgemeinschaft finden regelmafig gesellige Veranstaltungen statt, zu
denen wir schon jetzt recht herzlich einladen.

Da die Durchfiihrung solcher Veranstaltungen meist mit einigen Vor- und Nachbereitungsarbeiten
verbunden ist, benttigen wir immer helfende Hande. Sprecht uns gerne an!
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