
                  Aufnahmeantrag 
 
 
 

 
    Ich beantrage hiermit meine Mitgliedschaft 1  im SDC Hannover Hearties e.V. ab 
  
                                                                                                       Mitgliedsnummer 
                      wird vom Verein eingetragen     
               
   Familienname : ___________________________  Geburtsdatum : ________________________________ 
                                                                           Geburtsjahr  unbedingt  mit  angeben! 
.                                                                                                                                                                                 
   Vorname :      _____________________________  Rufname :   ____________________________________ 
                                                                                                                              Mit welchem Namen möchtest Du angesprochen werden?                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 
                           
   Straße :          _____________________________  PLZ/Ort : ______________________________________ 
 
 
   Telefon/Fax : _____________________________  Mobil :   _______________________________________   
   
 
   Tel. dienstl. : _____________________________  Email ² : _______________________________________ 
                                                                                                                               Kurzfristige erreichbare Email angeben 
 
 ********************************************************************************************************* 
  Tanzstatus:          (Bitte ankreuzen welchen Level DU tanzen möchtest, und vom Caller der Hearties abzeichnen lassen)     

 
 
            
                                                   
 
  Bemerkung: 
                          _____________________________________________________________________ 
              

                        _____________________ 
               Unterschrift  / Caller   
 ********************************************************************************************************           

Status der Mitgliedschaft: 
   
   Erwachsene/r (10,00 € monatlich)      Student/in in der MS Class (beitragsfrei) 
   Schüler/in o. Student/in (5,00 € monatlich)     ab 2. Kind einer Familie (beitragsfrei) 
   
   Die Vereinssatzung habe ich erhalten und erkenne sie hiermit an. 
 
                            _________________________________________________________  
    Ort /  Datum                                     Unterschrift ³   
         
  ******************************************************************************************************** 
   Information zum Datenschutz: 
    Die in diesem Aufnahmeantrag abgegebenen Daten werden regelmäßig als Mitgliederliste, im Herzblatt und in einem  
    geschützten Bereich innerhalb des Internetauftritts der Hannover Hearties für alle Mitglieder veröffentlicht. Wenn 
    bestimmte Daten nicht veröffentlicht werden sollen, ist dies im Einzelnen deutlich kenntlich zu machen.  
 1 Mainstream-Class-Mitglieder können ihre Mitgliedschaft ohne Einhaltung von Fristen kündigen, ansonsten gelten 
    die Kündigungsfristen der aktuellen Vereinssatzung.  
 2 Daten werden nicht im öffentlich zugänglichen Bereich unserer Website veröffentlicht. 
 3 Bei Minderjährigen ist die Unterschrift des/r Erziehungsberechtigten erforderlich 
 
 
   Vorstand: 
 

Jürgen Alves             Petra Rieger            Martin Binder                
Schierholzstr. 25d Iltisweg 5 Friedrich-Borchers-Str. 1 
30655  Hannover 30900  Wedemark 30880  Laatzen 
0160    95 77 71 90 0173    5 35 26 32 01525   3 46 62 96 
jürgen@hearties.de 
 

petra@hearties.de 
 

martin-binder@gmx.net 

 

  

 MS 
 Plus 
 A1 
 A2 

                      MS Class 
 Plus Class 
 A1 Class 
 A2 Class 
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Vereinsbeitragszahlung 
 

Lastschriftmandat  
 

                Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines SEPA  – Lastschriftmandats 
 
      
        Zahlungsempfänger: 
 
 
 
 
 
 
 
 
                         
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
  
         Zahlungsart: 
 
 
 
       Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) / Pflichtangaben: Die IBAN und den BIC entnehmen Sie bitte Ihrem Kontoauszug. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
          Ort, Datum                                                                       Unterschrift/en des Zahlungspflichtigen 
 
 
 
 
      Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift wird mich der Zahlungsempfänger (Name siehe oben) über den Einzug in dieser 
      Verfahrensart unterrichten 

  

                     Square Dance Club 

                                          Hannover Hearties e.V .  
 
 

 
Gläubiger – Identifikationsnummer:         DE88ZZZ00000284826 
        
Mitgliedsnummer / Mandatsreferenz:     ____ ____ ____ ____ ____    
                  Wird vom Verein eingetragen   
             

 
Einzugsermächtigung 
 
Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger (Name siehe oben) widerruflich, die von mir / 
uns zu entrichtenden Zahlungen bei Fälligkeit durch Lastschrift von meinem /unserem Konto einzuziehen.
  
SEPA – Lastschriftmandat 
 
Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger (Name siehe oben) Zahlungen von meinem / 
unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut 
an, die vom Zahlungsempfänger (Name siehe oben) auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften 
einzulösen. 
 
Hinweis: Ich kann / Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen    

 

        
Name:      _____________________________________________
        
Straße und Hausnummer:   _____________________________________________ 
 
Postleitzahl und Ort:    _____________________________________________
     
 
IBAN (max. 22 Stellen):            __ __ __ __ I __ __ __ __ I __ __ __ __ I __ __ __ __ I __ __ __ __ I __ __ 
 
BIC ( 8 oder 11 Stellen):      ____ ____ ____ ____ ____ ____ ____ ____ I ____ ____ ____ 
 
Kreditinstitut / Zahlungsdienstleister:    __________________________________________________
     

Wiederkehrende Zahlung  
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