
Sportangelverein SAV-Posenkieker e.V. Uetersen 
Geschäftsstelle: Roßsteert 32, 25489 Haseldorf 
E-mail: info@sav-posenkieker.de
Kontoverbindung: Sparkasse Südholstein 
IBAN: DE02 2305 1030 0008 9844 86  
BIC: NOLADE21SHO 

Aufnahmeantrag 

Name, Vorname:   ___________________________________________________ 

Geburtsdatum /- ort:  ________________________________________________ 

Straße, Postleitzahl, Ort:   _____________________________________________ 

Telefon: ________________________    E-Mail:  ___________________________ 

Fischereischein (Schleswig-Holstein) vorhanden? Ja ____ Nein ____  (“Nein“ = keine Aufnahme) 

Hiermit bitte ich um Aufnahme und Mitgliedschaft im S.A.V. – Posenkieker e.V.. Ich verpflichte mich, die in den 
Statuten (Satzung + Ordnungen) festgelegten Bestimmungen zu beachten und zu befolgen und mich an den 
angesetzten Arbeitsdiensten zu beteiligen. 

Ich erkläre, dass ich aus keinem anderen Verband oder Verein ausgeschlossen wurde und gegen mich keine 
Verfahren wegen Fischereivergehen anhängig sind oder waren. 

Mit der Speicherung, Übermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten für Vereinszwecke gemäß 
den Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) und der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) bin ich 
einverstanden. Mit dem Versand von Einladungen zur Jahreshauptversammlung, anderen Veranstaltungen oder 
Informationen per E-Mail, erkläre ich mich einverstanden. 

Der Erstbetrag ist per Überweisung, in Ausnahmefällen und nach Absprache in bar, zu entrichten. 

Folgebeiträge werden ausschließlich im SEPA – Lastschriftverfahren zum 15.02. des Jahres eingezogen. 

_______________________________________________________ 

Datum & Unterschrift des Antragstellers bzw. bei Minderjährigen des Erziehungsberechtigten 

Mit dem SEPA - Lastschrifteinzug des Jahresbeitrages & eventueller Gebühren bin ich auch für die Folgejahre 
einverstanden. Änderungen meiner Bankverbindung teile ich dem Vorstand umgehend mit. 

Meine Bankverbindung lautet: 

IBAN: 

BIC: 

_______________________________________________________ 

Datum & Unterschrift des Antragstellers/Kontoinhabers, bzw. bei Minderjährigen des Erziehungsberechtigten 

Nur vom Vorstand auszufüllen: 

Beitrag: 

Besatzzuschuss: 

Papiere: 

Gesamtbetrag: 

Aufnahme erfolgt am: 

Aufnahme erfolgt durch: 

Unterschrift: 
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