Aufnahmeantrag

Der / Die** unterzeichnende beantragt seine / ihre**) Aufnahme in den Angelverein
Wallerfreunde Sachsen e.V. und erkennt die erhaltene Satzung des Vereins, dessen

Beitragsordnung sowie die Ordnungen des Anglerverband ,Elbflorenz” Dresden e.V. an.

Name:* Vorname:*
Stral3e/Nr:*

PLZ:* Ort:*
Beruf: Geb. am:*
Telefon:* Mobil:
Email:*

Nach Erhalt der Mitgliedschaftsbestatigung zahle ich den falligen Mitgliedsbeitrag fir das
laufende Jahr innerhalb von 10 Werktagen auf das folgende Konto:

Kontoinhaber: Wallerfreunde Sachsen e.V.

Bank: Ostsachsische Sparkasse Dresden

BLZ: 850 50 300

Kto-Nr.: 320 006 9278

Ort,” Datum,* Unterschrift*

(bei Minderjahrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten)

Ich erklare:
. Dass ich mich bei meinem alten Verein ordnungsgemaf abgemeldet habe.
. Dass es zwischen dem alten Verein und mir keinerlei Forderungen und Verpflichtungen

gibt oder bestehen.
Vorherige Vereine:*

Als Inhaber des amtlichen Fischereischeins ist mir das Fischereigesetz des Landes

Sachsen, die mir ibergebene Gewasserordnung des Landesanglerverbandes Sachsischer
Angler e.V. sowie die Satzung des Vereins bekannt und werde stets danach handeln. Bei der
Ausubung meines Angelsports fiihre ich immer die erforderlichen Angeldokumente bei mir
und halte sie fiur Kontrollen der Fischereiaufseher, der staatlichen Fischereiaufsicht sowie
der Polizei zur Einsicht bereit. Das Befahren von Ackern, Wiesen und Weiden auRerhalb der
dafur vorgesehenen Wege kann von den Eigentimern strafrechtlich verfolgt werden und hat
fur mich unangenehme Folgen. Meinen Angelplatz verlasse ich in einem sauberen Zustand.
Die Einhaltung des Umweltschutzgesetzes ist fir mich oberstes Gebot.

Ort,* Datum,* Unterschrift*

(bei Minderjahrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten)
* Pflichtangaben ** nicht zutreffendes streichen

Aufnahmeantrag Wallerfreunde Sachsen e.V. Seite 1 von 2



Auszug aus Beitragsordnung

Beitragsposition Betrag in €
Vollzahler 100,00
Kind/Jugend 55,00
Forderbeitrag/Passiv 40,00
Zusatzangelberechtigung Sachsen-Ahnhalt 5,00
Zusatzangelberechtigung Brandenburg 5,00
Aufnahmegebihr (einmalig) 150,00
Anlagen*:

. 2 Passbilder

. Kopie gultiger Fischereischein

Bitte den Antrag komplett ausfiillen und mit den Passbildern/Kopie Fischereischein
per Post an den Verein (Adresse siehe unten) senden!

*

Pflichtangaben
nicht zutreffendes streichen

*k

Die Mitgliedschaft wird durch den Vorstand zum

; , 20

o bestatigt o abgelehnt

Unterschrift / Schatzmeister

Datenschutzerklarung
Alle Angaben werden nur zu vereinsinternen Zwecken verwendet, eine Weitergabe an Dritte
ist dem Verein untersagt.

Wallerfreunde Sachsen e.V.

Méornerstr. 17

09629 Reinsberg/Neukirchen

Tel.: 037324/82426

Internet: www.wallerfreunde-sachsen.de
Mail: info@wallerfreunde-sachsen.de
Steuernr.: 220/142/12276
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