
Verein für Bewegungsspiele 1920 
Fabbenstedt e.V. 

              

Beitrittserklärung 

O Fußball   O Handball   O Breitensport X Radsport

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum VfB Fabbenstedt 1920 e.V. 
Die Satzung erkenne ich an. 

Name: ______________________ Vorname: ___________________________ 
Anschrift: _______________________________________________________ 
Geburtsdatum: _______________________ 
Telefon: _______________________ Handy: __________________________ 
E-Mailadresse: _____________________@____________________________ 

Den lt. Satzung gültigen Jahresbeitrag von z. Zt. 

O 96,- Euro Familienbeitrag 
O 69,- Euro Erwachsener ab 18 Jahre 
O 42,- Euro Kind bzw. Jugendl. bis 18 Jahre 
    und  darüber hinaus für Schüler und Studenten

bitte ich halbjährlich, jeweils zum 1. März und 1. September 
von meinem Girokonto abzubuchen. 
Geldinstitut: __________________________ 
Konto Nr. : ___________________________ 
BLZ: ________________________________
Datum: ______________ Unterschrift: ________________________________ 
Unterschrift des ges. Vertreters: ______________________________________


