
Luftsp ortu erein Flensburg e.V .
- im Deutschen Aero-Club -

Beitrittserklörung:
Flugplatz Schöferhaus
Lecker Chaussee 729
24941 FLENSBURG

Hiermit erkläre ich - unter Anerkennung der bestehenden Sabungsbestimmungen - meinen

Beitritt zum Luftsportverein Flensburg e.V.

Vor- und Zuname:

-"oN*
rz;;;;;fi.$''

Geb. am:

Beruf:

l n :

PLZÄrVohnort:

Telefon:

Straße:

Fax: E-Mail:

Eintritisdatum: Fachsparte:

Aufnahmegeb. Verein (einmalig):

Kaskodarlehen Motorflug (einmalig) :

Spartenaufnahmegeb. (einmalig) :

Vereinsbeihag (monatlich) :

Spartenbeitrag (mo natlich ) :

Euro

Euro

Euro

Euro*

Euro*

(*Die Beiträge sind mind. Vierteljährig im voraus zu entrichten)

DatumÄJnterschrift

Aufnahme durch den Vorstand am:

DahrmÄJnterschrift d. Erziehungsberechtigten

Mitglieds-Nr.:

Luftsportverein Flensburg e.V. Luftsportverein Flensburg e.V.

Konto: Flensburger Sporkasse (BLZ 21550050) Kto.: 120316
Telefon: Geschöftszimmer: a467-91215, Clubheim: 0467-93278, Flugleitung: 0467-91700


