
SCHWIMMVEREIN HESEL e.V. seit 1972
Mitglied im Landessportbund Niedersachsen e.V. und Landesschwimmverband Niedersachsen e.V.

Schwimmausbildung – Wettkampfschwimmen – "Goldener Fisch" – Wassergymnastik –
Aqua-Jogging – Aqua-Fitness – Seniorenschwimmen – Jugendfreizeiten

Familienname Vorname Geburtsdatum Eintrittsdatum

1. m w

2. m w

3. m w

4. m w

Straße Postleitzahl Wohnort

-

-

-

Datum Unteschrift

1.
2.
3.
4.

Schwimmverein Hesel e.V.   -   Osterstraße 23, 26835 Holtland   -   Tel.: +49 1575 6647097   -   E-Mail: info@schwimmverein-hesel.de 
Sparkasse LeerWittmund   -   IBAN: DE28 2855 0000 0000 5074 59   -   BIC: BRLADE21LER

Mit Ihrer Unterschrift willigen Sie ein, dass Fotos und Videos der oben genannten 
Person bei sportlichen Veranstaltungen und zur Präsentation von Mannschaften in 
den Medien (Homepage des Vereins und der Presse) veröffentlicht werden dürfen. 
Ein Widerruf ist jederzeit möglich und zu richten an: info@schwimmverein-hesel.de

Stand: 03 / 2026   1.04.0

Eintrittsdatum

Beitrittserklärung

Vermerk des Vereins (nicht ausfüllen)
Mandatsreferenz

Anschrift:

E-Mail Adresse:

BIC IBAN

Hiermit beantrage(n) ich(wir) die Vereinsmitgliedschaft des Schwimmverein Hesel e.V.
Mietglied:

Ich/ Wir spenden dem 
Schwimmverein Hesel e.V. einen 
einmaligen Betrag in Höhe von

€

Ihre Daten werden von uns nur gemäß den Bestimmungen des deutschen Datenschutzrechts (DS-GVO) verarbeitet. Ihre personen-bezogenen Daten (u.a. Ihre E-
Mail-Adresse), soweit diese für die Mitgliedschaft erforderlich sind (Bestandsdaten), werden ausschließlich zur Mitgliederbetreuung und - verwaltung 
verwendet. Ohne Ihre ausdrückliche Einwilligung oder ohne gesetzliche Grundlage werden ihre personenbezogenen Daten nicht an außerhalb der 
Mitgliedschaft stehende Dritte weitergegeben. Nach Beendigung der Mitgliedschaft werden diese Daten gelöscht.

SEPA-Lastschriftmandat:
Ich ermächtige den Schwimmverein Hesel e.V. Gläubiger-Identifikationsnummer DE83ZZZ00000201787 Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzulösen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Schwimmverein Hesel 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.

KreditinstitutName
Bank-Verbindung:

Familienbeitrag
(max. 4 in einem Haushalt lebende Personen)

15 €Einmalige Aufnahmegebühr

Mitgliedsbeitrag 10 €

28 €

Beiträge u. Gebühren:

Telefon: Handy:
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