Verein fiir Leibesiibungen Lohbriigge von 1892 e.V.

Hiermit kiindige ich meine Mitgliedschaft

in der/den Abteilung/en:

KUNDIGUNG

vom VfL Lohbriigge von 1892 e.V.

Kiindigungsgrund:

zum nachstmoglichen Termin

zum

Die Mitgliedschaft im VfL Lohbriigge von 1892 e.V. soll bestehen bleiben:

JA NEIN JA/PASSIV
Name* Vorname*
StraRe, Nr.* PLZ / Ort*
Telefon E-Mail
* Pflichtfelder
Name des/der Erziehungsberechtigten*
Ort, Datum Unterschrift
X X
Ort, Datum Unterschrift/-en der gesetzlichen Vertreter

Auszug aus der Vereinssatzung: Ein Austritt ist zum Ende jeden Quartals moglich, wenn er spdtestens
vier Wochen vorher schriftlich gegenliber dem Vorstand erklart wurde. Die gleiche Frist gilt fiir den
Austritt aus einzelnen Abteilungen und fir die Umstellung von einer aktiven in eine passive

Mitgliedschaft.
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