
FUSSBALLVEREIN              
ÖSCHELBRONN 1924 e.V.
Fußballverein Öschelbronn 1924 e.V.  Postfach 1346  75220 Niefern-Öschelbronn

Eintrittserklärung

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum FV Öschelbronn 1924 e.V. Ich verpflichte mich
als Vereinsmitglied die Satzungen des Vereins und derjenigen Verbände, denen der FV
Öschelbronn 1924 e.V. angeschlossen ist anzuerkennen und zu beachten. Die Satzung
wird  auf  Wunsch  ausgehändigt  oder  siehe  Internet  unter  www.fvoe.de.  Mit  Eintritt
erkläre ich mich damit  einverstanden,  dass  im Rahmen der  Vereinsverwaltung meine
personenbezogenen Daten gespeichert und verarbeitet werden (§ 26 BDSG).  Hinweis:
Eine Austrittserklärung muss in schriftlicher Form an den Verein erfolgen!

Eintrittsdatum     ............................................. Bitte Beitrittserklärung vollständig und 
leserlich ausfüllen!

Name, Vorname
.........................................................................................................................................

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

Anschrift
.........................................................................................................................................      
                                     (Straße, Haus-Nr.) 
 .........................................................................................................................................   

(PLZ)                               (Wohnort)

Telefon/Mobil
........................................................................................................................................

E-Mail   
........................................................................................................................................
                                
                              
 .......................................................................................................................................   
(Datum, Ort)                                                                                                     

            …………………………………………………………………..
(Unterschrift/bei Minderjähren der/des gesetzlichen Vertreters)

Fußballverein Öschelbronn 1924 e.V.  Postfach 1346  75220 Niefern-Öschelbronn

http://www.fvoe.de/


FV Öschelbronn1924 e.V.
Postfach 1346 E-Mail: mitgliederverwaltung@fvoe.de

75220 Niefern-Öschelbronn
          

Gläubiger-Identifikationsnummer DE16ZZZ00000055359
Mandatsreferenz WIRD SEPARAT MITGETEILT 

SEPA-Lastschriftmandat 
Ich ermächtige den FV Öschelbronn1924 e.V. den jährlichen Mitgliedsbeitrag von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom FV 
Öschelbronn 1924 e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen. 

________________________________________________ 
Vorname und Name (Kontoinhaber) 

__________________________________________ 
Straße und Hausnummer 

________________________________________________ 
Postleitzahl und Ort 

_____________________________________ _ _ _ _ _ _ _ _ | _ _ _ 
Kreditinstitut (Name und BIC) 

D E _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ 
IBAN 

_____________________________ 
Datum, Ort und Unterschrift

DIESES SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT GILT FÜR DIE MITGLIEDSCHAFT VON:

_____________________________ 
VORNAME UND NAME

Derzeitige Beitragshöhe: 90,00 € für Erwachsene, 65,00 € für Kinder und Jugendliche
55,00 € für das 2. und jedes weitere Kind
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