Beitrittserklarung fur Erwachsene
zur Blrgerschitzengilde von 1627 e.V. Bad Oldesloe
www.bsg-od.de

Nachname

Vorname

StraBe und Hausnummer PLZ Ort

Telefon / Fax

@ E-Mail

Geburtstag u. -ort

Staatsangehorigkeit

Eintritt auf Empfehlung von:

Ich bin bereits im Besitz einer Waffenbesitzkarte und ggf. auch von Waffen. Zutreffendes muss angegeben werden!

Waffenbesitzkarte/n

ja nein Eigene Waffe/n ja nein

Sind Sie noch Mitglied in einem weiteren Schiitzenverein? Wenn ja, seit wann?

Name des Vereins:

Falls Sie den Verein wechseln, bitten wir um folgende Angaben :

Welchem Landesverband gehdrte lhr Verein an? :

Seit wann waren

Sie dort Mitglied? :

Hiermit erklare ich meinen Beitritt in die Blirgerschiitzengilde v. 1627 e.V. und Mein Beitritt soll erfolgen zum:

erkenne die glltigen Vereinsstatuten als bindend an.

Mit Veroffentlichungen in Bild, Schrift und Ton, die meine Person betreffen,
erklare ich mich einverstanden.

Ort und Datum Unterschrift

X

X

Einzugserméachtigung fur die Burgerschitzengilde von 1627 e.V. Bad Oldesloe

Der Vereinsbeitrag soll halbjahrlich von meinem Konto eingezogen werden.

(der Einzug der Aufnahmegebuhr erfolgt einmalig in der Gesamtsumme)

Kto.-Nr.

BLZ bei Institut

Kontoinhaber

v

Die Einzugserméchtigung erteile ich widerruflich mit nachstehender Unterschrift.

Ort und Datum || Unterschrift
X X
Nachstehende Felder werden von der Birgerschiutzengilde ausgefullt, bitte nicht beschriften!
Bestatigung Aufnahmedatum Verelnsyer_\_/valtung Meldung NDSB Aufnahmebestéatigung Rlishie SNy
Schriftfihrer g
Vorstand . abgesandt am:
Schatzmeister
Mit Aufnahmegebiihr D Ohne Aufnahmegebiihr D

Bitte auch die Hinweise auf der Rickseite beachten. mp
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Sehr geehrte Antragsstellerin, sehr geehrter Antragssteller,

Ihre beantragte Mitgliedschaft wird bei der monatlichen Vorstandssitzung vorgebracht. Uber lhre Mitglied-
schaft entscheidet der Vorstand.

Bitte haben Sie dafiir Verstandnis, dass wir uns tber Ihre Beweggriinde zum Eintritt gerne ein personliches Bild
schaffen mochten. Sie werden daher u.U. zu einem Vorstellungsgesprach gebeten werden. Zugegeben, diese
Malnahme erscheint ungewdhnlich. Bedenken Sie hierbei aber bitte, dass wir lhnen den Zugang zu scharfen
Schusswaffen ermoglichen bzw. deren Erwerb beflirworten kénnen. Dies bedeutet fiir uns, dass wir hier einer
besonderen Verantwortung unterzogen sind.

Liebe Eltern, liebe Erziehungsberechtigte,

ein Vorstellungsgesprach findet bei jugendlichen Antragstellern grundsatzlich nicht statt. Jugendliche halten in
der Regel ihr Training mit erlaubnisfreien Waffen ab und haben keinen Zugang zu scharfen Schusswaffen und
deren Munition. Wenn lhr Kind in das Alter kommt, um mit scharfen Waffen unter Aufsicht schieBen zu durfen,
werden wir uns vorher mit lhnen in Verbindung setzen. Bitte vertrauen Sie uns. Neben den Trainingstagen,
Wettkdampfen usw., bieten wir lhrem Kind auch gesellige Veranstaltungen. Sie sehen also, dass lhr Kind bei uns
in guten Handen ist.

Haben Sie noch Fragen oder benétigen sonstige Auskiinfte?

Dann senden Sie bitte ein Fax an (0 45 31) 867 82 fiir alilgemeine Fragen oder (0 45 31) 80 40 37 fiir dringen-
de Fragen. Wir werden uns dann mit lhnen in Verbindung setzen.

Sie konnen lhr Anliegen auch an info@bsg-od.de oder blottnicki@bsg-od.de senden.

Mitgliedsbeitrage: (It. Mitgliederversammlung vom 31.03.2009)

Erwachsene Einzelmitglieder (Schiitzenklasse).............. 9,00€ pro Monat

Partner (Ehe- od. Lebensgemeinschaftspartner)........... 7,50€ pro Monat u. Person

Jugendliche bis 17 Jahre:....cveceeceeeeee e 2,00€ pro Monat

Jugendliche von 17-21 Jahre:.....eivececceeeee e 3,00€ pro Monat 1)*(Jugendliche 17-21 Jahre)
SEUAENTEN/AZUDIS ettt sttt st sesreens 4,50€ pro Monat

Aufnahmegebiihr pro Mitglied: EURO 70,00 - dieser Betrag wird einmalig in der Gesamtsumme erhoben -

Jugendliche sind von der Aufnahmegebliihr befreit

Die Beitrage werden halbjahrlich erhoben und ggf. Ihrem Konto lastgeschrieben. Zu lhrer und unserer Ar-
beitserleichterung mochten wir Sie bitten, dass Sie die umseitige Einziehungsermachtigung ausfillen.
Mitglieder, die altersmaRig von der Jugend- in die Schiitzenklasse wechseln, haben in begriindeten Einzelfadllen
(auf Antrag an den Vorstand) die Moglichkeit auf befristeten Beibehalt ihrer bisherigen Beitragszahlungen.
Hierzu zahlen: Weiterfiihrende Schulausbildung (z.B. Abitur, Studium) u. Berufsausbildung. Weitere ErmaRi-
gungen auf Anfrage an den Vorstand.

Uber vorgenannte Antrige entscheidet der Vorstand.

Kindigung / Austrittserkldrung: Eine Erklarung zum Austritt muss an den Vorstand der Birgerschitzengilde
gerichtet sein und innerhalb nachstehender Fristen dem Vorstand vorliegen. Die Erklarung zum Austritt kann
nur schriftlich erfolgen.

Fiir Erwachsene gilt der schriftliche Austritt mit Ablauf des Kalenderjahres. Der Austritt muss bis zum 01.10.
des laufenden Kalenderjahres ausgesprochen sein und erhalt seine Rechtswirksamkeit mit Ablauf des 31.12.

Fiir Minderjahrige gilt der schriftliche Austritt mit Ablauf eines Jahresquartals. Der Austritt muss zwei Wochen
vor Quartalsende ausgesprochen sein. Der ausgesprochene Austritt bedarf der Unterschrift eines Erziehung-
sberechtigten und erhalt zum Ende des jeweils relevanten Quartals seine Rechtswirksamkeit.

1)*(Jugendliche 17-21 Jahre) Mitgliedsbeitrage: Diese Altersangabe ist laut Sportordnung vorgegeben und steht somit
unabhangig zur Volljahrigkeit. Mit Erreichen der Volljdhrigkeit tritt - unabhdngig zur Sportordnung - die Kiindigungsfrist
fir Erwachsene in Kraft.

Mit Novellierung des Waffengesetzes (01.04.2003) miussen wir Sie bitten, dass Sie uns das Vorhandensein
einer Waffenbesitzkarte oder die kinftige Ausstellung dieser, sowie den Besitz oder nachtraglichen Er-
werb von erlaubnispflichtigen Schusswaffen mitteilen.

© Birgerschitzengilde, Klaus-Andreas Blottnicki, Marz 2011
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