
Deutscher Sport-Tischfußball Bund e.V.
Heileckergasse 33

55291 Saulheim
Amtsgericht Dortmund VR 1632

Beitrittserklärung

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum DSTFB e.V.

NAME, VORNAME  

STRASSE, NR.

PLZ   ORT

E-MAIL TELEFON

GEBURTSDATUM

und schließe mich folgendem Verein an:

Ich erkenne die Satzung des DSTFB e. V. an und verpflichte mich, den Jahresbeitrag gemäß der gültigen 
Beitragsordnung zu bezahlen. 

ORT, DATUM  

UNTERSCHRIFT 

UNTERSCHRIFT ERZIEHUNGSBERECHTIGTE/-R
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