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Antrag auf Mitgliedschaft im Sportverein 1911 Engelhelms e.V. 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE 54 ZZZ 00000223164 
 
Hiermit möchte ich mich als aktives / passives Mitglied beim Sportverein Engelhelms anmelden und erkenne 
die Vereinssatzung an. 

Nachname, Vorname 
NEUMITGLIED  
Straße, Haus-Nr.  

 

 

PLZ, Wohnort       
Geburtsdatum          
Telefon  

Email  

 
Abteilung (bitte ankreuzen): 
 
Fußball  Fahrrad    Kinderturnen 
 
Jahresbeiträge (bitte ankreuzen): 
 
Männer/Kinder/Jugendliche  50 €   Alte Herren  25€ 
 
Frauen     40€   Familie   90€    (Kinder/Jugendliche mitinbegriffen) 

 
Ort Datum Unterschrift 

        
 

SEPA Lastschriftmandat Mandatsreferenz 
     = MitgliedsNr.(bitte nicht 

    ausfüllen, wird noch mitgeteilt)      
Ich ermächtige den Sportverein 1911 Engelhelms e.V. Zahlungen wiederkehrend von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Sportverein 1911 Engelhelms e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
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. 

Nachname, Vorname 
KONTOINHABER  
Straße, Haus-Nr.  

 

 

PLZ, Wohnort       
IBAN 

                      

                      

BIC 
           

           
 

Ort 
 

Datum Unterschrift 

        
 

Sportverein 1911 Engelhelms e.V. 
Mitglied des LSB Hessen e.V. und des HFV e.V. 

Vereinshaus: Magnus-Hartmann-Str. 5, 36093 Künzell, Tel.: 0661/45553 
Bankverbindung: Sparkasse Fulda BLZ 53050180 Konto 50 000 201 
IBAN: DE 17 53050180 00 50000201 BIC: HELADEF1FDS 
Amtsgericht Fulda VR 509, Steuernummer: 018 250 02453 
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Familienmitgliedschaft:       
Hiermit möchte ich mich als aktives / passives Mitglied beim Sportverein Engelhelms anmelden und erkenne 
die Vereinssatzung an 

Nachname, Vorname 
NEUMITGLIED  
Straße, Haus-Nr.  

 

 

PLZ, Wohnort       
Geburtsdatum          
Telefon  

Email  

Abteilung (bitte ankreuzen): 
Fußball  Fahrrad    Kinderturnen 

Ort Datum Unterschrift 

        
 
Hiermit möchte ich mich als aktives / passives Mitglied beim Sportverein Engelhelms anmelden und erkenne 
die Vereinssatzung an 

Nachname, Vorname 
NEUMITGLIED  
Straße, Haus-Nr.  

 

 

PLZ, Wohnort       
Geburtsdatum          
Telefon  

Email  

Abteilung (bitte ankreuzen): 
Fußball  Fahrrad    Kinderturnen  

Ort Datum Unterschrift 

        
 
Hiermit möchte ich mich als aktives / passives Mitglied beim Sportverein Engelhelms anmelden und erkenne 
die Vereinssatzung an 

Nachname, Vorname 
NEUMITGLIED  
Straße, Haus-Nr.  

 

 

PLZ, Wohnort       
Geburtsdatum          
Telefon  

Email  

Abteilung (bitte ankreuzen): 
Fußball               Fahrrad    Kinderturnen 

Ort Datum Unterschrift 

        
 


