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St. Joh. Schützenbruderschaft Stukenbrock e.V.  

Maximilian Lutzenberger - Mitgliederverwaltung - 
Holter Str. 81 

33758 Schloß Holte-Stukenbrock  
Name, Vorname 

      

Geburtsdatum 

      

Strasse / Haus-Nr. 

      

PLZ / Ort  

      

Festnetz-Nr. mit Vorwahl                Fax (falls vorhanden) 

      

Mobil / Tel-Nr. 

      

E-Mail 

      

Beruf / Tätigkeit 

      

Familienstand 

      

Name des Ehepartners 

      

Datum der Eheschließung 

      

Religionsbekenntnis      katholisch              evangelisch              _________________________ 

Nichtchristliche Antragsteller müssen sich zu den christlichen Zielen der Bruderschaft glaubhaft bekennen.  

Es findet eine Prüfung des Antrags im Rahmen einer Einzelfallentscheidung nach den Grundsatzregelungen der Bruderschaft 

statt. Nichtchristliche Antragsteller können keine Ämter mit besonderer, auch inhaltlicher Verantwortung (gesetzlicher Vorstand 

gem. §26 BGB der Bruderschaft) übernehmen. 

Aufnahme in die                1. Kompanie          2. Kompanie            Spielmannszug (Zweitnennung) 

Ich bestätige mit meiner Unterschrift, dass die Mitgliedschaft unter Anerkennung der Satzung beantragt wird, ich von den 

Regelungen zum Datenschutz Kenntnis genommen habe und willige ein, dass die Bruderschaft die aufgeführten Daten für 

vereinsinterne Zwecke von Bruderschaft und Bund der Historischen Deutschen Schützen-bruderschaften (BdHDS) in einer EDV-

gestützten Mitglieder- bzw. Beitragsdatei speichert, verarbeitet und nutzt. 
 

               _______________________________________________________________ 

Ort, Datum                                                       Unterschrift (Bei Minderjährigen Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 

Hiermit ermächtige ich die St. Johannes Schützenbruderschaft Stukenbrock e.V. den Mitgliedsbeitrag bei Fälligkeit zu Lasten 

meines Kontos per SEPA-Lastschrift einzuziehen. Kosten, die dem Verein durch die fehlende Deckung oder unberechtigten 

Widerspruch entstehen, gehen zu meinen Lasten.  
 

               _______________________________________________________________ 

Ort, Datum                                                       Unterschrift (Bei Minderjährigen Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 

SEPA-Lastschriftmandat (SEPA Direct Debit Mandate) 

SEPA für den Europäischen Wirtschaftsraum, sowie Monaco und der Schweiz.  

Nur nach Vorlage und Bestätigung durch Ihre Hausbank möglich! 

Name des Zahlungsempfängers: 

St. Johannes Schützenbruderschaft Stukenbrock e.V. 

Anschrift des Zahlungsempfängers: 

Trapphof-Str.18, 33758 Schloß Holte-Stukenbrock 

Gläubiger-Identifikationsnummer  DE85ZZZ401622801 

Mandatsreferenz ist Mitgliedsnummer (vom Zahlungsempfänger auszufüllen): 

Beitrag St. Johannes Schützenbruderschaft Stukenbrock e.V.  

Name, Mitglieds-Nr. (durch BdHDS) ________________ (Beitrag & ggf. resultierende Lastschriftgebühren) 

Ich ermächtige (A) den Zahlungsempfänger (Name siehe oben), Zahlungen von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift 

einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein / unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger (Name siehe oben) auf mein / 

unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, kann die Erstattung des belasteten Betrags verlangt 

werden. Es gelten dabei die mit Ihrem / unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Zahlungsart 

 Wiederkehrende Zahlung  

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber): 

      

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) 

      

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 35 Stellen):  BIC (8 oder 11 Stellen):  

                   

Ort:       Datum (TT/MM/JJJJ):                               

____________________________________________________ 

                                                                                                                         Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber): 

Hinweis: Meine Rechte zu dem obigen Mandat sind in einem Merkblatt enthalten, dass ich von meinem / unserem Kreditinstitut 

erhalten kann. 




