
FSV 1996 Preußen Bad Langensalza e.V. 
Thamsbrücker Str. 16 

99947 Bad Langensalza 
Telefon: 0 36 03 - 1282639 
Telefax: 0 36 03 - 84 89 37 

E-Mail: fsvpreussen@t-online.de 
Internet:        www.fsv-preussen.de 

 
 

Vorsitzender: Benno Harbauer Bankverbindung: 
Stellv. Vorsitzende: Alexander Bocklitz, Sebastian Becker VR-Bank Westthüringen  Sparkasse Unstrut-Hainich 
Kassenwart:  Egon Göthling IBAN: DE90 8206 4038 0002 0784 65 IBAN: DE40 8205 6060 0611 0158 89 
Jugendwart:  Torsten Otto  BIC: GENODEF1MU2 BIC: HELADEF1MUE  
Vors. Förderverein Andrè John 

Fußballtradition seit 1901  

Beitrittserklärung 
 
Ab ………………… möchte ich beim FSV 1996 Preußen Bad Langensalza e.V. Mitglied werden. 
 
Ich beantrage die Aufnahme und erkenne die Vereinssatzung an. Die Satzung ist auf der Vereinshomepage www.fsv-preussen.de veröffentlicht. Die Mitgliedschaft 
kann jederzeit zum Ende eines Halbjahres gekündigt werden, Anspruch auf eine auch anteilige Rückerstattung des Beitrages besteht nicht. 
 
Ich willige ein, dass meine angegebenen persönlichen Daten für Vereinszwecke gespeichert, ausgewertet und genutzt werden dürfen. Dies beinhaltet 
insbesondere die Erlaubnis, Daten und Fotoaufnahmen zum Zwecke des Spielbetriebs, der Vereinsverwaltung (z.B. Geburtstagsliste auf der Vereinshomepage), 
der Öffentlichkeitsarbeit und eine eventuelle Weiterleitung an Sportverbände zu nutzen. Eine entgeltliche Weitergabe der persönlichen Daten erfolgt nicht. Die 
Datenschutzbestimmung, die Informationspflichten und die Datenschutzinformationen sind auf der Vereinshomepage nachlesbar. Ich oder der gesetzliche Vertreter 
sind berechtigt, jederzeit Auskunft zu den oder die Berichtigung oder Löschung der Daten zu verlangen oder der Nutzung der Daten und der Datenübertragung 
sowie der Speicherung zu widersprechen. Nach Beendigung der Mitgliedschaft werden die Daten gelöscht. 
 

 
Name, Vorname:  ……………………………………………………………………….. 
 
Geburtsdatum:  ……………………………………………………………………….. 
 
Straße, Nr:  ……………………………………………………………………….. 
 
PLZ, Ort:  ……………………………………………………………………….. 
 
Firma/Beruf/Tätigkeit:  ……………………………………………………………………….. 
 
Telefon Nr.:  dienstlich………………………… privat………………………….. 
 
E-Mail Adresse:  ……………………………………………………………………….. 
 
Ort, Datum:  ……………………………………………………………………….. 
 
 
_________________________________   ____________________________________ 
Unterschrift des Antragstellers    Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten 
 
 
EINZUGSERMÄCHTIGUNG 
Ich/wir ermächtige/n den FSV Preußen Bad Langensalza e.V. Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich 
mein/unser Kreditinstitut an, Lastschriften des FSV Preußen Bad Langensalza e.V. einzulösen. In den Beiträgen ist die Sportversicherung des LSB Thüringen 
enthalten. 
 

Kontoinhaber ...................................................................... 
Bank  ………………………………………………….. 
IBAN ………………………………………………….. 
 
Für Lastschriftrückgaben, die nicht im Verschulden des Vereins begründet sind, wird eine Fremd- und Bearbeitungsgebühr von 5 € berechnet. 
 

Wie wird der Einzug gewünscht? 
__ Halbjährlich  30 € (Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre) bzw. 42 € (Erwachsene) 
__ Jährlich  60 € (Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre) bzw. 84 € (Erwachsene) 
Für Neumitglieder wird eine einmalige Aufnahmegebühr von 10 € mit dem ersten Beitrag fällig. 
 
 
Datum .................                      Unterschrift des/der Kontoinhaber ________________________ 

mailto:fsvpreussen@t-online.de

