Absender:

Postleitzahl und Wohnort

Per Einschreiben mit Riickschein

An die Geschéftsstelle des
BSC SW 19 FFM e.V.
Gabiriele Heill

Oberer Ornberg 12

60433 Frankfurt

Abmeldung vom Spielbetrieb und Kiindigung der Mitgliedschaft
An den Vorstand des BSC SW 1919 FFM. e.V.,

hiermit KUNdige iCh, ... ,geborenam ... ,
Vorname Nachname

meine Mitgliedschaft zum ...........c.ccccceeennns und melde meine Spielberechtigung bei Inrem Verein ab.

Mit freundlichen GriRRen

Datum Unterschrift des Spielers/der Spielerin
(bei Jugendlichen der Eltern bzw. gesetzlichen Vertreter)

Bitte deutlich und in Druckbuchstaben schreiben!!

B

C
‘@y Hinweise des BSC SW 1919 FFM zur Abmeldung bzw. Kiindigung:

1. Bitte beachten Sie, dass die Spielerlaubnis fiir den BSC mit dem Tag der Abmeldung endet
(8 94 ziffer 1.c) der Spielordnung des Hessischen Ful3ballverbandes).

2. Bei einem Vereinswechsel wird vom aufnehmenden Verein ein neuer Spielerpass beim
Verband beantragt.

3. Die Kundigung der Mitgliedschatft ist entsprechend 8 3 Ziffer 7 der Vereinssatzung nur zum
30.06. oder 31.12. eines Jahres mdglich. Die schriftliche Kiindigung muss dem Verein vor
den genannten Terminen vorliegen.



