
Beitrittserklärung zum Hansa-Sportverein Stöckte e.V. 
Ich (Wir), 
 

1.  (m/w)   ,   ,   , 
 Vorname Nachname Geb.-Datum Abteilung 

2.  (m/w)   ,   ,   , 
 Vorname Nachname Geb.-Datum Abteilung 

3.  (m/w)   ,   ,   , 
 Vorname Nachname Geb.-Datum Abteilung 

4.  (m/w)   ,   ,   , 
 Vorname Nachname Geb.-Datum Abteilung 

 ,   ,    
 Straße PLZ, Ort Telefonnummer 

  
 E-Mail-Adresse 
 

beantrage(n) hiermit den Beitritt zum Hansa-Sportverein Stöckte e.V. Mit meiner Unterschrift unter diesen 
Antrag erkenne ich die jeweils gültige Satzung* und Beitragsordnung* des HSV Stöckte e.V. für mich und 
meine Familie als verbindlich an. Ferner erteile ich die Erlaubnis, dass Fotos von mir und meiner Familie für 
die Vereinszeitung und den Internetauftritt des HSV Stöckte veröffentlicht werden dürfen. 

                
 Ort, Datum Unterschrift 
 

 
Bei Minderjährigen:   Ich genehmige den Eintritt meines(r) Sohnes/Tochter in den Hansa-Sportverein 
Stöckte und verpflichte mich, die Beiträge nach der Beitragsordnung zu leisten. Mit meiner Unterschrift unter 
diesen Antrag erkenne ich die jeweils gültige Satzung* und Beitragsordnung* des HSV Stöckte e.V. für 
meine Tochter / meinen Sohn als verbindlich an. Ferner erteile ich die Erlaubnis, dass Fotos von meiner 
Tochter / meinem Sohn für die Vereinszeitung und den Internetauftritt des HSV Stöckte veröffentlicht 
werden dürfen. 

                
 Ort, Datum Unterschrift des Erziehungsberechtigen 

* Satzung und Beitragsordnung können in der Geschäftsstelle eingesehen werden 
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Ermächtigung zum Einzug von Beiträgen durch SEPA-Lastschriftmandate 
 

Hiermit ermächtige ich Sie, die zu leistenden Beiträge für die Mitgliedschaft im Hansa-Sportverein Stöckte 
(Gläubiger-ID: DE89ZZZ00000149978 - Zahlungsart: wiederkehrende Zahlungen) zu Lasten meines 
Girokontos 
 

IBAN.: _______________________________________________BIC: ____________________________  
 
      jährlich zum 1.2.  
  
      vierteljährlich zum 1.2., 2.5., 1.8. und 1.11.*) durch Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein 
Kreditinstitut an die vom Verein Hansa-Sportverein Stöckte e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften 
einzulösen. 
 
Kontoinhaber: ______________________________________ 
 

                
  Ort, Datum  Unterschrift des Kontoinhabers 
*) Wurde keine Angabe gemacht, gilt jährlicher Einzug. 
 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 


