
 

	

 
Aufnahmeantrag VSG Fortuna Finsterwalde e.V. 
	

 
Anschrift: VSG Fortuna Finsterwalde e.V.  1. Vorsitzender: Lars Jäpel 
  Elsastr. 24,    2. Vorsitzender:  Christian Varga    

03238 Finsterwalde 

eMail:  info@fortuna-finsterwalde.de  oder  info@taifuns.de 

Webseite: www.fortuna-finsterwalde.de  oder  www.taifuns.de 

Satzung: Einsichtnahme auf Wunsch  oder unter www.fortuna-finsterwalde.de/Satzung-VSG-Fortuna.pdf  

Training: Classics      
  Mo 19.30 - 21.00 Uhr     

Taifuns     
  Mo 19.30 – 22.00 Uhr       

Do 19.30 - 22.00 Uhr      
Youngsters      

  Mo 18.00 - 19.30 Uhr  Konto:  Sparkasse Elbe-Elster  
Hobby       BIC: WELA DE D1 EES    

  Do 18.00 - 19.30 Uhr    IBAN: DE22 1805 1000 3100 2089 69  
  Ladys  
  Di 19.30 - 21.30 Uhr  Beiträge: Erwachsene:  120,00 € 

Minis       Kinder & Jugendliche:  40,00 € 
  Do 16.30 - 17.30 Uhr    Passiv:     20,00 € 
_________________________________________________________________ 
 

Mit dem ___.___.______ beantrage ich meine Aufnahme in die „VSG Fortuna Finsterwalde e.V.“. Ich bin über die 
Rechte und Pflichten als Mitglied informiert und die Ziele der VSG Fortuna Finsterwalde e.V. sind mir bekannt.  
Die Satzung habe ich gelesen, verstanden und erkenne die aktuelle Fassung an. Eine Kündigung muss immer bis zum 
31.12. eines Jahres per Mail an kuendigung@fortuna-finsterwalde.de erfolgen 

Name _____________________  Vorname _____________________ 

geboren am _____________________  in _____________________ 

Anschrift _____________________   _____________________ 
 Straße, Nr./ Postfach   PLZ, Wohnort 

 _____________________ _____________________ _____________________ 
 Telefon Telefon – mobil eMail 

 
 
 
 
 
                                  Stempel und Unterschrift des Vereins 
 

 Unterschrift _____________________ 
  Mitglied 

 _____________________ 
  gesetzlicher Vertreter bei Jugendlichen 

 Finsterwalde, den _____________________ 
_________________________________________________________________ 
Hiermit ermächtige ich die VSG Fortuna Finsterwalde e.V., den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag zu Lasten meines 
Kontos durch Lastschrift einzuziehen. 
Die Buchungen sind markiert mit der Gläubiger-ID DE72ZZZ00000847811 und der Mandatsreferenz VSGFF- _ _ _ _.  

Einzugsermächtigung   

Kontoinhaber _____________________  BIC ____________________________________ 

Kreditinstitut _____________________  IBAN DE _ _ - _ _ _ _ - _ _ _ _ - _ _ _ _- _ _ _ _ - _ _ 

Unterschrift _____________________  Datum ______ . ______ . ____________ 
 Kontoinhaber    

	


