
 

 An den 
 Förderverein des Fußballclub Worpswede e.V. 
 Ernst Orgel 
 Hörenberg 1 d 
 27726 Worpswede 
 
 Aufnahmeantrag 
 
 Ich möchte Mitglied des Fördervereins des Fußballclub Worpswede e.V. werden: 
 
Name: _____________________ Vorname: __________________ 
    
Straße: _____________________ Plz : __________________ 
    
Ort: _____________________ Geburtsdatum: __________________ 
    
Telefon: _____________________ Fax: __________________ 
    
Handy: _____________________ Emailadresse: __________________ 

 
 
1.) Ich/Wir ermächtigen den Förderverein des Fußballclub Worpswede e.V. widerruflich 

meinen/unseren jährlichen Mitgliedsbeitrag von zur Zeit 24,00 € mittels Lastschrift 
von meinem von meinen/unseren 

 
Konto-Nr.: ____________________________ 
Bankleitzahl: ____________________________ 
Geldinstitut: ____________________________ 

 
 einzuziehen. 
 
2.) Unabhängig davon darf auf freiwilliger und widerruflicher Basis zusätzlich eine 

regelmäßige Jahresspende in Höhe von: 
 

O  100,00 € 
O  200,00 € 
O  ……….€ 
 
(Zutreffendes bitte ankreuzen bzw. Betrag einsetzen) 
 
gleichzeitig abgebucht werden. 

 

____________________     _______________________ 

(Datum)        (Unterschrift) 


