
Vereinsname 

erteile(n) ich/wir hiermit Unterschrifts- und Empfangsvollmacht – jedem für sich allein – gegenüber 
dem Bayerischen Eissport-Verband e.V. (BEV) für folgende Vorstands- und Vereinsmitglieder. Der  
Verein benennt bis auf Widerruf diese Personen gemäß Artikel 3, Ziffer 6 Eishockeyordnung (EHO) 

Als satzungsgemäße(r) Vertreter*in, des Vereins 

Unterschrifts- und Empfangsvollmacht 
Wettkampfsaison __________    

__________________________________________________________________________________ 

Name: Vorname: Funktion: Unterschrift: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

Zusätzlich sind folgende Personen zur Unterzeichnung von Passangelegenheiten und Eintragungen in 
Spielerpässen im Namen unseres Vereins berechtigt. Änderungen sind umgehend der Geschäftsstelle 
des Bayerischen Eissport-Verband e.V. schriftlich mitzuteilen. 

Name: Vorname: Funktion: Unterschrift: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

Diese Erklärung muss bis spätestens 01.06. des Jahres, in dem die Wettkampfsaison beginnt, dem 
Bayerischen Eissport-Verband e.V. vorliegen.  

Ort/Datum: Rechtsverbindliche Unterschrift des 
vertretungsberechtigten Vorstandes 
mit Vereinsstempel 

__ ____________________________________ ________________________________ 

BAYERISCHER EISSPORT – VERBAND e.V. 
Geschäftsstelle – Georg-Brauchle-Ring 93 - 80992 München 

Tel.: 089/157992-0 - Fax: 089/157992-20 – E-Mail: info@bev-eissport.de – www.bev-eissport.de 
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