
EINTRITTSERKLÄRUNG
hiermit beantrage ich die Aufnahme in den

SV Fortuna Rehmsdorf
Name : ______________________________________

Vorname : ______________________________________

geb am : _______________ in : ___________________

Anschrift: ______________________________________

______________________________________

______________________________________

Die Aufnahmegebühr in Höhe vom 5,00 €
und den Mitgliedsbeitrag in Höhe von 4,00 € pro Monat 

( Kinder 2.00 €, Azubis 2,50 € )
überweise ich auf das

Konto 3 000 017 177 der SPK BLK BLZ 800 530 00.

Mitgliedsbeiträge sind halbjährlich zu entrichten und jeweils 
am 31.03 ( 1. Halbjahr ) und 30.09. ( 2. Halbjahr ) fällig.

Ort, Datum : ________________________________

Unterschrift : ________________________________


