
Aufnahmeantrag 
 
  
(  ) Abteilung Fußball  (Senioren) 
 
(  ) Abteilung Fußball  (Jugend) 
 
(  ) Abteilung Jedermann 
 
(  ) Abteilung Triathlon 
 
(  ) Abteilung Volleyball 
 
 
 
 
Name:                                              
  

Vorname:                                                                                          
 

Straße/Nr.:                                               
 

PLZ/Ort:                                                
   

Tel.:                                                 
   

e-Mail:                                                  
 

Beruf:                                               
 

Geburtsdatum:                                             
 

Eintrittsdatum:                                              
 
 
 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Einzugsermächtigung: 
 
Bitte buchen Sie den fälligen Jahresbeitrag von meinem Konto 
 
Kontonummer:                                               
   

BLZ:                                                
 

Name und Sitz der Bank:                                             
 

Kontoinhaber:                                               
 
 
 

Unterschrift Kontoinhaber:    ........................................   
 
 

bis auf Widerruf ab. 
 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
 

Ich erkenne hiermit ausdrücklich die Satzung des Vereins an. 
 
 

Ort/Datum:                                               
 
 
 

Unterschrift (Erziehungsberechtigter):    ..................................   


