
Geschäftsadresse: Schützenverein Wangerooge  -  Im Westen 27  -  26486 Wangerooge  -  1. Vorsitzender: Falk Wichmann  
Telefon priv.: 04469/946706  -  Telefon dienstl.: 04469/410  -  Fax: 04469/942390  -  Handy: 0175/4116688  

e-Mail: falk-wichmann@t-online.de 
 

 

                                                                                                                                                                                               
Schützenverein                                                                                         

Nordseeheilbad Wangerooge 

von 1994 e.V.  
                                                                                                                                  

 
Beitrittserklärung 

 
Mit der Unterschrift erkläre ich meinen Eintritt in den Schützenverein NSHB Wangerooge von 1994 e.V. 

 
Der Eintritt soll mit Wirkung vom    .................................    erfolgen. 
 
Name:   .........................................................              Vorname:   .......................................................... 
 
Anschrift: ................................................................................................................................................. 
                                                                                  (Straße, PLZ, Ort) 
 
Geburtsdatum:   ..............................................         Geburtsort:   ........................................................ 
 
Telefon:   ................................................                    Handy:   ............................................................... 
 
E – Mail Adresse:   ..............................................................@................................................................. 
 
Ich bin Inhaber einer Waffenbesitzkarte:                  O   Ja        O   Nein 
 
Wangerooge den   .....................................                            .................................................................... 
                                                                                                                                                        (Unterschrift Neumitglied) 
Hiermit erkläre ich die Richtigkeit meiner o. a. Daten und stimme der elektronischen Datenerfassung und -speicherung meiner 
persönlichen Daten und der etwaigen Weitergabe zu sportverbandslichen Zwecken und Anträge auf Ehrennadeln zu. ________________ 
Bei Minderjährigen: 
Als gesetzlicher Vertreter stimmen wir dem Eintritt unseres Kindes in den SV NSHB Wangerooge von 1994 e.V. zu. 
 
Wangerooge den   .....................................                            .................................................................... 
                                                                                                                                              (Unterschrift des gesetzlichen Vertreters) 
...................................................................................................................................................................... 
 
Einzugsermächtigung: 
Hiermit ermächtige ich den Schützenverein NSHB Wangerooge von 1994 e.V. widerruflich, den zurzeit 
gültigen Jahresbeitrag mittels Lastschrift von u.a. Konto einzuziehen. 
 
Name, Vorname:   ................................................................................................................................... 
 
Kontoinhaber:   ....................................................................................................................................... 
                                                                          (nur ausfüllen, wenn Mitglied nicht Kontoinhaber ist) 
 
IBAN:   .......................................................................      BIC:   ............................................................ 
 
Geldinstitut:   .......................................................................................................................................... 
 
Wangerooge den   .........................................           ............................................................................... 
                                                                                                                  (Unterschrift Mitglied bzw. Kontoinhaber, wenn abweichend) 
 



Geschäftsadresse: Schützenverein Wangerooge  -  Im Westen 27  -  26486 Wangerooge  -  1. Vorsitzender: Falk Wichmann  
Telefon priv.: 04469/946706  -  Telefon dienstl.: 04469/410  -  Fax: 04469/942390  -  Handy: 0175/4116688  

e-Mail: falk-wichmann@t-online.de 
 

 
 

Derzeitige Jahresbeitragssätze: 
 
 
                                                                                 

 1)     Kinder, Jugend                                                               25,- € 
 
 2)     Junioren bis 21 Jahre                                                    25,- € 
 
 3)     Schützen-, Altersklasse aktiv                                        72,- € 
 
            4)     Schützen-, Altersklasse passiv                                      62,- € 
 
 5)     Senioren bis 75 Jahre aktiv                                           72,- € 
 
            6)    Senioren bis 75 Jahre passiv                                          62,- €  
 
            7)    Eheleute                                                                          130,- €  
 
            8)    Eheleute + 1 Kind                                                          150,- € 
                          je ein weiteres Kind + 20,-€ 
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