
/ Aufnahmeantrag

Industrie-Pensions-Verein e. V. / Niederwallstraße 10 / 10117 Berlin / Tel.: 030 206732-0 / E-Mail: info@ipv.de / Internet: www.ipv.de

Datenschutzerklärung: Für die Einrichtung und Erhaltung der Mitgliedschaft ist die Verarbeitung personenbezogener Daten erforderlich. Dies sind insbesondere Ihre Kontakt- und Adressdaten 
sowie Ihre IBAN. Wir verarbeiten diese Daten beispielsweise für den Rechnungsversand und Zusendung des Vereinsmagazins Journal online. Weitere Informationen zur Verarbeitung der Daten, 
die der IPV im Rahmen der Mitgliedschaft erhebt, sowie zu Ihren Rechten und den Kontakt zu unserem Datenschutzbeauftragten finden Sie in der ausführlichen Datenschutzerklärung auf un-
serer Homepage unter www.ipv.de/datenschutzerklaerung.

Widerrufsbelehrung: Ausführliche Informationen zum Widerruf der Mitgliedschaft finden Sie unter www.ipv.de/widerrufsbelehrung.

Kündigung der Mitgliedschaft: In der Satzung ist die Kündigungsfrist mit vierteljähriger Frist zum Ende eines Kalenderjahres festgelegt. Sie können die Satzung jederzeit bei uns anfordern.

Antrag auf die Mitgliedschaft im 

Industrie-Pensions-Verein e. V. (IPV)
12,– EUR Jahresbeitrag

Mitglied beim IPV können Unternehmen/Organisationen, insb. aus dem Bereich der Industrie und industrienahen Dienstleistungen sowie 
deren Inhaber und Führungskräfte werden. Der Antragsteller erfüllt diese Voraussetzungen (nähere Erläuterungen auf der Rückseite).

Anrede Herr Frau Firma Geb.-Datum 

Vorname 

Nachname/Firma 

Ergänzungen 

Straße, Haus-Nr. 

PLZ, Ort, Land 

E-Mail

Telefon (freiwillige Angabe) 

SEPA-Lastschriftmandat                                                                                                     Gläubiger-Identifikationsnummer des IPV: DE91IPV00000017246

Ich ermächtige den IPV, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 
IPV auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungs-
datum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber Kreditinstitut BIC

IBAN (Bitte linksbündig schreiben!)

Anschrift des Kontoinhabers, falls dieser nicht der Antragsteller ist

Unterschrift, falls nicht Antragsteller (bei Minderjährigen gesetzlicher Vertreter)  X

Ort und Datum Unterschrift (bei Minderjährigen gesetzlicher Vertreter)

X

Vermerke an den IPV
(z. B. Policen-Nr.)

Exemplar für den IPV10/24

Die Mitgliedschaft wird beantragt im Zusam-
menhang mit (Zutreffendes bitte ankreuzen): 

Altersvorsorge

Krankenversicherung

Bitte unbedingt ausfüllen:
Name des Vermittlers / Agentur-Nr. / Telefonnummer

https://www.ipv.de/datenschutzerklaerung
https://www.ipv.de/widerrufsbelehrung


Exemplar für den IPV10/24

Industrie-Pensions-Verein e. V. / Niederwallstraße 10 / 10117 Berlin / Tel.: 030 206732-0 / E-Mail: info@ipv.de / Internet: www.ipv.de

/ Aufnahmeantrag
 für IPV

Ihre Fragen beantworten wir gerne. 
Rufen Sie uns unter  030 206732-0 an oder senden Sie eine E-Mail an: info@ipv.de.

 
Der Mitgliedsbeitrag beträgt 12,– EUR im Jahr.

Wer kann Mitglied werden?
1. Persönliche Mitgliedschaft
 / Inhaber (Gesellschafter/in, Gesellschafter-Geschäftsführer/in)
 / Führungskraft (Vorstand, Geschäftsführer/in, Prokurist/in, Handlungsbevollmächtigte/r, Gruppen-, Abteilungsleiter/in, Akademiker/in, 
  Wissenschaftliche Mitarbeiter/in, sonstige leitende Person)
2. Firmenmitgliedschaft
 / Unternehmen/Organisationen, insbesondere aus dem Bereich der Industrie 
 / Unternehmen mit industrienahen Dienstleistungen (z. B. Datenverarbeitung, Softwareentwicklung, Lagerhaltung, Transport, 
  Entsorgung, Forschung und Entwicklung, Arbeitsvermittlung, Vermietung, Leasing, Konstruktion, Design, Technische Planung, 
  Dokumentation, Weiterbildung, Beratung, Marktforschung, Werbung, Ausstellungs- und Messewesen, Bewachung, Wartung, 
  Reparatur, Montage, sonstige industrienahe Dienstleistung)

Hinweise zur Mitgliedschaft
1. Private Altersvorsorge
 Es ist die Mitgliedschaft des Versicherungsnehmers (VN) oder der versicherten Person (VP) erforderlich.
2. Betriebliche Altersvorsorge
 Es ist die Mitgliedschaft des Arbeitgebers (VN) oder des Arbeitnehmers (VP) erforderlich.
3. Private Krankenversicherung
 Es ist die Mitgliedschaft des Versicherungsnehmers (VN) erforderlich. Die Angehörigenregelung (Punkt 4) ist in  
 der Krankenversicherung ausgeschlossen.
4. Angehörigenregelung
 Unter einer persönlichen IPV-Mitgliedschaft (keine Firmenmitgliedschaft) können alle Versicherungen der 
 Ehe-/Lebenspartner und der Kinder (solange Kindergeldanspruch besteht) geführt werden.

Zusatz für Punkt 1 und 2
 Private Versicherungsverträge können nicht unter einer Arbeitgeber- / Firmenmitgliedschaft geführt werden. 
 Ausnahme: Arbeitgeberorientierte Riesterverträge nach § 10a Einkommensteuergesetz.

IPV-Mitgliedschaft
Industrie-Pensions-Verein e. V.

Partner von BDI und BDA

Mitgliedsbeitrag: 12,– EUR

Private Altersvorsorge 
durch Privat-, Riester- 
und Basisversorgung

Betriebliche  
Altersvorsorge

Private  
Krankenversicherung

Die Premiumvorsorge mit dem IPV 
 
/ Rechtsauskunft
/ Hilfseinrichtungen
/ Gesundheitsmanager
/ Attraktive Versicherungstarife 

Alle Leistungen des IPV im Detail finden 
Sie unter www.ipv.de.



/  Premiumvorsorge 
  mit dem IPV 

Die First-Class-Lösung 
für Ihre Vorsorge!

Alle Infos unter:
Für weitere Informationen 
wenden Sie sich gerne an uns.  
Wir freuen uns über Ihren Anruf.

www.ipv.de
Industrie-Pensions-Verein e. V.
Tel.: 030 206732-0
E-Mail: info@ipv.de

/ Unsere Vorteile 
 im Überblick

/ IPV-Rechtsauskunft
 Ihr neutraler Ansprechpartner zur Vorsorge
Mitglieder erhalten kostenfrei Rechtsauskunft durch  
unsere qualifizierten und neutralen IPV-Berater zu allen:

/ rentenrechtlichen
/ steuerrechtlichen
/ versicherungsrechtlichen
/ arbeitsrechtlichen und
/ insolvenzrechtlichen

Fragen der Alters- und Gesundheitsversorgung.

Unser Magazin Journal online informiert Sie (ca. 2-4 mal 
im Jahr) per E-Mail über aktuelle Fragen der Alters- und 
Gesundheitsvorsorge, z. B. über gesetzliche Änderungen 
oder Neuerungen.

/ IPV-Tarifvorteil
 Bessere Leistung für IPV-Mitglieder
Erhalten Sie durch Ihre Premiumvorsorge exklusive 
Tarife mit vergünstigtem Versicherungsbeitrag 
bzw. höherer Versicherungsleistung.

Unternehmen profitieren von 
den Vorteilen des Gruppentarifs: 
Arbeitnehmer erhalten somit 
eine höhere Versorgungs- 
 leistung als im Einzeltarif.

/ IPV-Hilfsleistungen*

 Der IPV lässt Sie nicht im Regen stehen
Der IPV ist Ihr Ansprechpartner, wenn Sie oder einer Ihrer 
Familien angehörigen von einem Schicksalsschlag betroffen sind 
und Sie dadurch in eine finanzielle Notlage geraten. Wir erarbei-
ten ggf. gemeinsam einen Plan, diese Notsituation zu meistern.

Die IPV-Hilfsleistungen können durch zinsfreie 
Darlehen oder temporäre Zuschüsse unterstützen!

Gesundheits-Check:
alles an einem Ort, an einem Tag

/ Ca. 25 Partner-Kliniken
/ Chef- bzw. Facharzt-Betreuung
/ Bevorzugte Terminvergabe
/ Sonderkonditionen

Gesundheitsurlaub: bleiben Sie fit und entspannt! 
IPV-Mitglieder reisen günstiger mit unserem Partner 
FIT Reisen GmbH.

12,- EUR

Jahresbeitrag

Für

/ IPV-Gesundheitsmanager*

 Das Bonbon für die Gesundheit
Gesundheitsberatung am Telefon: rund um die Uhr, z. B.

/ Medizinische Beratung 
 z. B. ärztliche Zweitmeinung, Infos zu Erkrankungen,  
 Wo finde ich einen Spezialisten?
/ Informationen zu Vorsorgeleistungen
 Welche Vorsorge ist wichtig?
/ Informationen zu Pflegeleistungen

* Exklusiv für unsere privaten M
itglieder

/ IPV-Rechentools
Arbeitgebern und Arbeitnehmern stehen hilfreiche 
Rechentools im Zusammenhang mit der Altersvorsorge 
exklusiv zur Verfügung. 

/ NEU: IPV-RENTENNAVIGATOR  
    (Wie gut ist Ihre Vorsorge?)
/ IPV-Krankenversicherungsrechner für Betriebsrenten
/ IPV-Rentenkürzungsrechner
/ IPV-Basis-Rentenplan PLUS

Aufnahmeantrag für IPV
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