
FSV Barleben 1911 e.V.
Geschäftsstelle:  Angerstr. 26  · 39179 Barleben

Tel: 039203 561 357  · Fax: 039203 561 357

ANTRAG AUF                              ANTRAG AUF                              ANTRAG AUF                              ANTRAG AUF                              

FÖRDERMITGLIEDSCHAFTFÖRDERMITGLIEDSCHAFTFÖRDERMITGLIEDSCHAFTFÖRDERMITGLIEDSCHAFT

Ich beantrage die Mitgliedschaft als Passives bzw. Fördermitglied zum ........................

Ja, ich möchte Passives bzw. Fördermitglied werden.             
Für einen Jahresbeitrag von 50,-€ unterstütze ich meinen FSV!

Name ..................................................................

Vorname ............................................................

Straße ................................................................

PLZ / Ort ............................................................

Telefon ...............................................................

Handy .................................................................

E-mail .................................................................

Staatsangehörigkeit .......................................

Geburtsdatum ................................................

Titel/ Beruf .....................................................

Mitgliedsnummer ............................................
(wird vom Verein ausgefüllt)

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt zum FSV Barleben 1911 e.V. und verpflichte mich, die 
Satzungen und Ordnungen des Vereins zu beachten und meinen Beitrag pünktlich zu entrichten.

Bei Minderjährigen übernehmen die Erziehungsberechtigten die Haftung für die Begleichung 
der Mitgliedsbeiträge. Vereinssatzung und Versicherungsbedingungen liegen in der 
Geschäftsstelle aus.

Ich erkläre mich bereit, die fälligen Beiträge �jährlich/ �halbjährlich von folgender Kontover-
bindung abbuchen zu lassen:

Bank / Sparkasse .......................................... BLZ ............................ Kto-Nr. ...........................

Name bei abweichendem Kontoinhaber .........................................................................................

................................ ...................................................... ................................................
Datum Bei Jugendlichen Unterschrift eines 

Erziehungsberechtigten
Unterschrift des Mitglieds

����

����


