
 

Sportverein Altenhagen I

Alte Landstraße 11 Tel. 05041 - 1347 
31832 Springe OT Altenhagen I 

von 1945 e.V.

Aufnahmeantrag

Boule Fitness Fußball

Leichtathletik Nordic Walking Turnen

Tischtennis Volleyball Trampolin

Hiermit melde ich mich als aktives / passives* Jugend- /Mitglied* und erkläre 
mich bereit, Satzung sowie Spiel- und Beitragsordnung des Vereins 
anzuerkennen.

Hiermit melde ich uns zu einer Familienmitgliedschaft* an und erkläre mich 
bereit, Satzung sowie Spiel- und Beitragsordnung des Vereins anzuerkennen. 

Vor- und Zuname  geb. am: 

Straße/Nr. 

Wohnort 

Telefon 

E-Mail 
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Erweiterung auf Familienmitgliedschaft 

Vor- und Zuname  geb. am:  

Kind 1 geb. am: 

Kind 2  geb. am: 

Kind 3 geb. am: 

Hiermit ermächtige ich den Kassenwart des o. a. Vereins, die von mir zu 
entrichtenden Jahresbeiträge bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos 

Kontoinhaber

IBAN

BIC

bei

(genaue Bezeichnung des kontoführenden Instituts) 

durch SEPA-Lastschrift einzuziehen. Wenn mein Konto die erforderliche Deckung 
nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung
zur Einlösung. Teileinlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen. 

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers 

oder der Erziehungsberechtigten bei Kindern und Jugendlichen 

* nichtzutreffendes bitte streichen 
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Sportverein Altenhagen I 

Alte Landstraße 11 Tel. 05041 - 1347 
31832 Springe OT Altenhagen I

von 1945 e.V.

Liebes n e u e s Mitglied, 

wir freuen uns über den Beitritt zu unserem Sportverein und 
wünschen allzeit viel Freude am aktiven Sport, wie auch am 
Vereinsleben allgemein. 

Der Mitgliedsbeitrag beträgt zurzeit: 

96, --€ / für Erwachsene 

60,-- €/ Jahr für Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre, 
Auszubildende und Studenten 

162,--€ / Jahr Familienbeitrag 

60,-- €/ Jahr für passive Mitglieder 

Unsere Satzung steht im Internet zur Verfügung. 
(www.sv-altenhagen-i.de) 

Um dem Verein Kosten und Aufwand zu ersparen, bitten wir um
Erteilung einer Einzugsermächtigung! 

Vielen Dank! 

Der Vorstand Der Mitgliedsausschuss
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