
Beitrittserklärung 

 
Ich erkläre mit Wirkung vom ….................... meinen Eintritt in den Sport und Spielverein TEXTIMA CHEMNITZ e.V.  

Die aktuelle Vereinssatzung und Ordnungen sind auf der Vereinshomepage -ssvtextima.de- hinterlegt und werden 
von mir anerkannt. 

 
Name: …..............................................  Vorname: ............................................................. 

Straße: ….............................................  Hausnummer: ...................................................... 

PLZ: …..............................................  Ort: …................................................................... 

Geburtstag: ..........................................  Beruf: ................................................................... 

Telefon: ...............................................  Fax: ...................................................................... 

Mobil:  ..................................................  E-Mail: .................................................................. 

Sektion: …............................................  gesetzl. Vertreter: …............................................. 
 

            ...................…………………………………………. 
                                                                                                                (gesetzliche Vertreter –beide  Elternteile angeben) 

Aktiv:     □                  Passiv:  □ 
(ausschließlich fördernde Mitglieder) 

 
Ich stimme der Speicherung, Verarbeitung und Nutzung meiner personenbezogenen Daten zu, soweit es für Vereins-/Verbandszwecke 
erforderlich, ist. 
 
…...................................      …................................    …................................................... 
Ort             Datum                    Unterschrift Antragsteller -Mitglied- 

 
 

      ………………………………     ………………………………. 
      Unterschrift beider Eltern(gesetzlichen Vertreter) 
       (bei Minderjährigen ist die Unterschrift beider  gesetzlichen Vertreter notwendig 
       oder diesem Antrag ist  ein  Nachweis für das Alleinerziehungsrecht beizufügen)  

          
Erteilung SEPA-Lastschriftmandat 
Die Entrichtung des Beitrages erfolgt durch Bankeinzug halbjährlich jeweils zum 15.02. und 15.09.eines jeden 
Jahres. 
 
Zahlungsempfänger:   Sport- und Spielverein TEXTIMA CHEMNITZ e.V. 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE51ZZZ00000701428 

Mandatsreferenz:    …................................................. 

SEPA Lastschriftmandat:  Ich ermächtige den Sport und Spielverein TEXTIMA CHEMNITZ e.V. Zahlungen von meinem 
Konto  mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an ,die vom 
SSV TEXTIMA  CHEMNITZ e.V. auf mein Konto gezogene Lastschrift einzulösen. 
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. 

 
Vorname und Nachname des Kontoinhabers: …................................................................................................. 

Straße: .................................................................................       PLZ/Ort: .......................................................... 

Kreditinstitut: ........................................................................ 

IBAN: ...................................................................................        BIC: ................................................................. 

Zahlungsart:      X   wiederkehrende Zahlung 

 
…...................................................................  ….............................................................................. 
Ort/Datum      Unterschrift 
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