
  

   
 

 

 

Deutscher IPTV Verband e.V. 

Karl-Marx-Str. 18 

14482 Potsdam  
oder per Fax an:  
0331 / 87000795 

 
Anschrift Karl-Marx-Str. 18 ~ 14482 Potsdam 
Telefon  0331 87000790 
Fax 0331 87000795 
Email rechnung@diptv.org 
Web www.diptv.org 
 
Bankverbindung  
Geldinstitut Deutsche Bank Potsdam 
BLZ 120 700 24 
Kontonummer 3119070 

Anmeldung zum Deutschen IPTV Verband 
Mitgliedschaft (bitte ankreuzen) 
Tarifgruppe und Jahresbeitrag 

 Für Firmen bis 500.000€ Jahresumsatz  C500 120 €
 Für Firmen bis 2 Mio € Jahresumsatz  C2 480 €
 Für Firmen ab 2 Mio € Jahresumsatz  C2Plus 1.500 €
 Für mich persönlich P 120 €

Ermäßigungsmöglichkeiten 

 Antrag auf Ermäßigung  für Studenten/Schüler/Auszubildende bis zum 
vollendeten 30.Lebensjahr kombinierbar mit Tarif P, Nachweis ist beifügt und wird 
jeden Januar erneuert vorgelegt.  

S Rabatt: 90% 
12 €

 Assoziative Mitgliedschaft gemäß Vereinbarung A Rabatt: 100% 
beitragsfrei

Rechnungsadresse (bitte in Druckschrift) 
Titel 
     |     | 

Vorname* 
  |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     | 

Name* 
     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     | 

Firma (bei Firmenmitgliedschaft*) 
     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     | 
Straße, Nr.* 
     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     | 
PLZ,* 
     |     |     |     |  

Ort* 
     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     | 

Telefon 
    |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     | 

e-mail* 
     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     | 

Bankverbindung für Bankeinzug (oder freilassen, falls keine Lastschrift gewünscht 
Kontonummer* 
     |     |     |     |     |     |     |     |     |  

Kontoinhaber (falls abweichend von Rechnungsadresse*) 
     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     | 

BLZ* 
     |     |     |     |     |     |     | 

Bankname* 
     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     |     | 

Beitrittserklärung/Einzugsermächtigung 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Deutschen IPTV Verband e.V. und bitte, den oben angekreuzten Jahresbeitrag 
einzuziehen (sofern Bankverbindung angegeben). Ich stimme der Satzung, der Beitrags- und Vertragsordnung zu. 

Ort, Datum * 
 

rechtsverbindliche Unterschrift/ ggfls. Firmenstempel * 
 

* Pflichtfelder 


