
Abteilung Faustball 
Sportverein Dresden-Mitte 1950 e.V. 

Eintrittserklärung 

Ich beantrage hiermit die Aufnahme in den SV Dresden-Mitte 1950 e.V. und erkenne die 
Vereinssatzung an. 

Name: ………………………………… E-Mail: ………………………………… 

Vorname: ……………………………... Telefon: ………………………………... 

Geburtsdatum/-ort: ………………………… Bitte Passbild beilegen! 

Wohnanschrift: ………………………………………………………………………………. 

Sportart: Faustball 

Aufnahmegebühr: …entfällt………… 

Jahresbeitrag: …………………….  Monatsbeitrag: ………………….. 

Jahresbeitrag: Vollzahler 150 €, Ermäßigt 120 €, Kinder 70 €,  

Zweitmitgliedschaft 75 € 

Ich verpflichte mich, die Mitgliedsbeiträge pünktlich zu entrichten.  

Beitragszahlung:  1. Halbjahr am 1.04. und 2. Halbjahr am 1.10. 

Bei Kindern und Jugendlichen: 

Unterschrift des Erziehungsberechtigten  

………………………………………………………………………………….   

Datum Unterschrift des Antragstellers 

…………………………………………………………………………………. 

Abteilungsleiter  Kontakt

Jens Kindler  dresdenmittefaustball@outlook.de

Hechtstraße 66 Webseite

01097 Dresden https://faustball-dresden.de 


