
Aufnahmeantrag  Fanprojekt des ThSV Eisenach 
  
 

Internet: www.bsg-motor.de    E-Mail: fanprojekt@thsv-eisenach.de 
 
Name: .............................................................................................................................................   
  
Vorname:  .......................................................................................................................................  
 
Straße:  ...........................................................................................................................................  
 
PLZ, Ort:  .....................................................................................................................................................  
 
Telefon, Handy: .............................................................................................................................  
 
Geburtsdatum:  ..........................................................................................................................................  
 
E-Mail:  .........................................................................................................................................................   
 
____________________________________________________________________________  
Beitrag monatlich 4,00 €; einmalige Aufnahmegebühr 5,00 € 
 
Mitgliedschaft ab (immer Monatserster): ...........................................................................................  
 
Zahlungsweise:  
(bitte ankreuzen) 

 
Vierteljährlich  12 €  

Halbjährlich  24 €  
Jährlich  48 €  

 
Die Aufnahmegebühr ist mit dem ersten Beitrag fälli g . 
____________________________________________________________________________  
Konto 
 
Bank: Wartburgsparkasse 
Kontoinhaber Maik Otto  

im Auftrag von Fanprojekt  
Kontonummer: 1140048062 
Bankleitzahl: 84055050 
 
 
 
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Richtlinien des „Fanprojektes“ an. Die fälligen Mitgliedsbeiträge 
werde ich jeweils zum Monatsersten der Fälligkeit auf das Konto überweisen. 
 
Datum: …........... Unterschrift: .............................. 
 
   ................................................... 
   Bei Minderjährigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten 
 
 
 
 
  
                                                                     Vorstand ThSV Eisenach Fanprojekt  
 

Vorsitzender Frank Hartung Telefon: 03691 / 891911 
Stellvertreter  Steffen Schütze  
Stellvertreter Roland Rahe  
Kassenwart Maik Otto  
Kassenwart Frank Klose Telefon:0173 / 3109844 
Schriftführerin  Katrin Volkmar  
Öffentlichkeitsarbeit Michael Wolff Telefon: 0170 / 3119401 

 


