
      VfB Doberlug-Kirchhain e.V. 

      Vorsitzender Michael Eichstädt 

      Am Waldgraben 6 

      03253 Doberlug-Kirchhain 

 

Mitgliedschaftsantrag 

 

Name: __________________________ Geburtsdatum: ___________________________ 

 

Vorname: _______________________ Straße: _________________________________ 

 

Wohnort: _______________________ Telefon: ________________________________ 

 

Abteilung 

O Handball       O Volleyball           O Tischtennis O Gymnastik  O Fitness 

    O Aktiv       O Passiv 

 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft beim VfB Doberlug-Kirchhain e.V.. Mit meiner 

Unterschrift erkläre ich zugleich, dass ich die Satzung des Vereins anerkenne und den 

entsprechenden Mitgliedsbeitrag bis zu meinem Ausscheiden aus dem Verein zahlen werde. 

 

Ort, Datum: ____________________________ Unterschrift: _______________________ 

 

Im Falle der Minderjährigkeit: 

Ich, der gesetzliche Vertreter, willige in die Mitgliedschaft meines Kindes ein. 

 

Ort, Datum: ____________________________ Unterschrift: _______________________ 

 

Nur vom VfB Doberlug-Kirchhain e.V. auszufüllen: 

Eintrittsdatum: __________________________ Beitrag fällig ab: ____________________ 

 

Beitrag: ____________ €    Antrag bewilligt: O Ja O Nein 

 

 

Stempel/Unterschrift: ___________________________________ 


