
Neuköllner Sportfreunde 1907 e.V. 
Handballabteilung 

 
→ Bitte leserlich ausfüllen! ←  

 
 
 
 
 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zur Handballabteilung 

 
 
Name: _________________________________________ 
 
Vorname: _________________________________________ 
 
Geburtstag: _________________________________________ 
 
Anschrift: _________________________________________ 
 
  _________________________________________ 
 
E-Mail: _________________________________________ 
 
Telefon: _______________Mobil:_____________________ 
 
 
⃝ weiblich  ⃝ männlich  ⃝ sonstige 

 
Eltern:  _________________________________________ 
  (Name und Vorname) 
 

Datum: _________________________________________ 

   
Unterschrift: _________________________________________ 
  (Antragsteller/in) 
 

Unterschrift: _________________________________________ 
  (Erziehungsberechtige) 
 

_________________________________________ 
Mitgliedschaft ab: 

 
____________________________________________________ 
Trainer    Mannschaft 

 
 

  

Datenschutzhinweise 
Ihre personenbezogenen Daten werden vom Verein gemäß der europäischen Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) und 
dem deutschen Datenschutzrecht (BDSG) für die Begründung und Verwaltung Ihrer Mitgliedschaft erhoben, verarbeitet 
und genutzt. Im Rahmen dieser Zweckbestimmungen werden Ihre Daten ausschließlich zur Erfüllung der Vereinszwecke 
genutzt. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nur mit Ihrer gesonderten Einwilligung. Die europäischen und deutschen 
Datenschutzrechte gelten in ihrer jeweils gültigen Fassung.  

 
Bitte wenden! 



Neuköllner Sportfreunde 1907 e.V. 
Handballabteilung 

 

 
Hiermit ermächtige ich die Neuköllner Sportfreunde – Handballabteilung, 

bis auf Widerruf, die Mitgliedsbeiträge einzuziehen. 

 
 
Name, Vorname des Mitgliedes ___________________________ 
 
Name, Vorname des  

Kontoinhabers   ___________________________ 
   
 
IBAN  _________________________________________ 
 
 
BIC  _________________________________________ 
 
 
Geldinstitut _________________________________________ 
 
 
Quartalsweise     
 
Jährlich      
 

 
Datum: _______________ Unterschrift: _______________________ 
 

 
 

 
 

Erwachsene: 21,00 € / Schüler, Studenten, Azubis über 18 Jahre: 15,00 € 
Kinder, Jugendliche unter 18 Jahre: 12,00 € / Passive Mitglieder: 10,00 € 

Krabbelgruppe: 8,00 € / Elternbeitrag: 5,00 € / Aufnahmegebühr (einmalig): 15,00 €  

Berliner Sparkasse 
IBAN: DE85 1005 0000 0190 6545 46, BIC: BELADEBEXXX 
ACHTUNG! 
Sollte der Einzug nicht möglich sein, müssen wir die erhobene 
Gebühr der Bank in Rechnung stellen. 


