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VORSPIEL

Queerer Sportverein Berlin
Antragsteller*in:

NAME: (oo VOrNAME: ..oveeiiiieee e
Abteilung/Sportart: .........ccccceeiiiiiiiie e Mitgliedsnummer: .........ccccceevviiininennn.
Veranstaltung:

Name der Veranstaltung: .............cccccvvvvnnnnns Veranstaltungsort: ..............ccccceee.
Datum der Veranstaltung: ...................ceeeeee. Art der Veranstaltung: .............cccoooviiiiieinnen.

Bemerkung zu den Starts:

Folgende Belege sind bitte beizufigen: [0 Nachweis der Anmeldung/Teilnahme
O Zzahlungsbeleg

Bankverbindung fiir Riickerstattung:

Ta]aT=1 o 1) gl [ TR

NamMe des INSHtULS: .....veeeeee e

Rahmenbedingung fir die Startgeldriickerstattung

(Auszug aus dem Leitfaden, 3. Auflage 09/2021, S. 14, 3.7 Teilnahme an Turnieren und Wettkampfen)

Die Gesamtheit der Erstattungen (pro Jahr) betrdgt maximal 50 Prozent des gezahlten Jahresmitgliedsbeitrags des
beantragenden Mitglieds. Startgeld wird nur erstattet, wenn sich das Mitglied bei dieser Veranstaltung mit
der Vereinszugehdrigkeit von Vorspiel QSV Berlin e.V. angemeldet hat und der Nachweis fur die Teilnahme (offizielle
Ergebnisliste oder andere Bestatigung) sowie Zahlung der Teilnahmegebihr rechtzeitig im Jahr des Wettkampfes
eingereicht werden. Es besteht kein Anspruch auf volle Erstattung der beantragten Summe. Uber den Antrag und die Hohe
der erstatteten Gelder entscheidet der Vorstand. Die Erstattung der Startgelder erfolgt erst im auf die Veranstaltung
folgenden Jahr.

[Jich habe die Rahmenbedingungen gelesen und bin damit einverstanden.

Datum/Unterschrift Antragsteller*in

Wird von Vorspiel ausgefullt:

sachlich richtig: Datum: Unterschrift:
Betrag angewiesen: € |Datum: Unterschrift:
FiBu gebucht: Datum: Unterschrift:

(Vorlage: s_Formular_startgeldrueckerstattung.pdf in Vorspiel\2. Verwaltung\2.10 Vorlagen\2.10.01 Vorlagen_Formulare\2.10.01.4 Finanzen\Formulare Erstattungen)
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