
  

 

 

 

 

 

Fachverband für Rehabilitations-, Breiten- und Leistungssport 
Mitglied des Deutschen Behindertensportverbandes und der Badischen Sportbünde 
 

Geschäftsstelle: Mühlstraße 68 * 76532 Baden-Baden * Telefon 07221-396180 * Fax 07221-3961818 *  
  E-mail: bbs@bbsbaden.de   * Internet: www.bbsbaden.de 

 

Sparkasse Rastatt-Gernsbach Zweigstelle Hügelsheim (BLZ 665 500 70) Konto-Nr. 54 130 

Wir stellen den Antrag auf Aufnahme in den  
Badischen Behinderten- und Rehabilitationssportverband e.V.  

ab ____________________ 
 

1. Name und Anschrift des Antragstellers 
________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 
 
Unser Verein ist „e.V." und beim Registergericht in  ___________________________________   eingetragen. 
 
Wir sind Mitglied im Fachverband __________________________________________________ 
 
Wir sind Mitglied des Sportbundes unter der Reg.-Nr. ____________________ 
 

Anmerkung 
Bei neu gegründeten Vereinen sind die Satzung, die Gründungsniederschrift mit dem Ergebnis der Wahlen sowie die 
Bescheinigung über die Gemeinnützigkeit beizufügen. 

 
2. Dieser Antrag betrifft die neugegründete Abteilung in unserem Verein 
 

Bezeichnung:  ________________________________________________________________________ 
 

Anschrift für Schriftwechsel: ____________________________________________________________ 
 

_____________________________________________________________________________________ 
 

Telefon:   ______________________________ Fax: ______________________________ 
 

E-mail: ______________________________ Internet: ______________________________ 
 

Institutionskennzeichen: ______________________________ 
 

Bankverbindung des Vereins bzw. der Abteilung 
 

Bank ______________________________________________________________________ 
 

Kontonummer _________________________ Bankleitzahl ___________________________  
 

3. Zur Zeit nehmen __________ (Anzahl) Personen am Sport teil. 
 
Einschließlich Ärzten und Übungsleitern beträgt die Gesamtzahl __________. 
 

 
Wir bestätigen die Richtigkeit der Angaben. Änderungen hinsichtlich der Angaben auf dem Aufnahmeantrag werden wir 
umgehend mitteilen. 
 
Der Beitrag zum Badischen Behinderten- und Rehabilitationssportverband e.V. beträgt pro Person und Jahr € 
8,00. Er wird zusammen mit der Aufnahmegebühr von € 50,-- per Einzugsermächtigung bezahlt.  
  

 
 __________________________________________________ 
             Vorstandsvertretungsberechtigt nach §26 BGB  

 


