
   
   
  Vorsitzende 
  Kirstin Uhlmann 
  Am Mühlenfeld 7 
  21684 Stade - Hagen 

 

Beitrittserklärung 
 
Ich trete dem Schulverein Hagen e.V. gegen einen Betrag in Höhe von _________€ 
jährlich (Mindestbeitrag 8,00 € pro Jahr) als Mitglied bei. 
 
Name: _____________________ Vorname: _______________________ 
 
PLZ, Ort: _____________________ Straße, Nr. _______________________ 
 
Telefon: _____________________ Fax, E-Mail: _______________________ 
 
Ort, Datum: _____________________ Unterschrift: _______________________ 
 
Die Beitragszahlung erfolgt jährlich im Voraus per SEPA - Lastschriftmandats 
auf das Konto BIC: GENODEF1HAA, IBAN: DE54 2006 9800 0077 7781 00 
 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats 
 
Die Entrichtung des Beitrages erfolgt durch Bankeinzug regelmäßig zum  
01. Oktober eines jeden Jahres. Fällt dieser nicht auf einen Bankarbeitstag,  
erfolgt der Einzug am unmittelbar darauf folgenden Bankarbeitstag. 
Zahlungsempfänger: Schulverein Hagen e.V., Am Mühlenfeld 7, 21684 Stade 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE0800000000745173 
Mandatsreferenz: = Schulverein Hagen 
SEPA-Lastschriftmandat: Ich ermächtige den Schulverein Hagen e.V., 
Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich 
weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Schulverein Hagen  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. 
 
Vorname und Name (Kontoinhaber)  
__________________________________________ 
Straße und Hausnummer 
__________________________________________ 
PLZ, Ort 
__________________________________________ 
Kreditinstitut (Name und BIC) 
________________________ __________________ 
IBAN DE 
__________________________________________ 


