
Schul- Ferien-Betreuungs-Verein e.V.  
 
 
 

Anmeldung 
 
 
 
Familienname:………………………………………………………………………………… 
 
Name des Kindes:…………………………..Geburtsdatum:………………………………. 
 
Erziehungsberechtigter:……………………………………………………………………… 
 
Anschrift:……………………………………………………………………………………….. 
 
Telefon:……………………………………....Mobil:…………………………………………. 
 
Mitgliedschaft Schulferienbetreuungsverein 
 
Ich trete dem SFBV e.V. als Mitglied mit einem jährlichen Beitrag von 10,- € bei.  
 
Die Zahlung des Beitrages ist jeweils zum Vereinseintritt und in den Folgejahren bis 
zum 15.01. auf das  
 
Konto   VR Bank Pinneberg 
IBAN: DE72221914050056220340 
BIC:    GENODEFIPIN   
 
 
fällig. 

 
Der Empfang der Satzung wird von mir bestätigt und die Satzung anerkannt. 
 
 
 
Datum:……………………………………Unterschrift:……………………………………… 
 
 


