
Funk-Hilfs-Dienst Osterode e.V. 

 

 

Aufnahmeantrag 
 

für die Jugendfunkgruppe 
 

 

Name: ....................................................................................  Vorname: ........................................................................................ 
 

Geburtsdatum: ........................................................  Straße: ................................................................................................ 
 

Wohnort: ............................................................................  Schule: ................................................................................................ 

 

Telefon: ...............................................................................  Klasse: ................................................................................................ 

 

eMail: ......................................................................................  Handy-Nr.: ....................................................................................... 

 

Ja, ich möchte Mitglied in der Jugendfunkgruppe des FHD werden. Nach  
Genehmigung durch meine Eltern/Erziehungsberechtigten und Abgabe dieses Antrages 
wird meine Mitgliedschaft sofort gültig. Ich möchte folgenden Funkrufnamen erwerben: 

 
FHD-Osterode 20 -  ................. 

(Falls diese Nummer noch nicht vergeben sein sollte) 

Ich bin Mitglied in weiteren Vereinen?  Ja   Nein 

 

Wenn ja, in welchen? ............................................................................................................................................................................... 

 

An die Eltern / Erziehungsberechtigten: 

Mit dem Beitritt unseres Kindes in die Jugendfunkgruppe des Funk-Hilfs-Dienst 
Osterode e.V. sind wir / bin ich einverstanden. Ich / Wir kenne(n) die Aufgaben des 
FHD und habe(n) die Satzung eingesehen. Nach Ablauf von 3 Monaten (Probezeit ab 

Eintrittsdatum) überweise(n) ich/wir den Mitgliedsbeitrag in Höhe von monatlich 1,00€ 
(0,80€ Familienbeitrag bei weiteren Angehörigen im Verein) jeweils immer im Voraus: 
 

 ¼-jährlich (3,00€)  ½-jährlich (6,00€)    jährlich (12,00€)  Familienbeitrag (-20%) 
(bitte ankreuzen) 

auf das IBAN-Konto DE20263510150002000479 bei der Sparkasse Osterode am 

Harz. Sollte mein / unser Kind nach 3 Monaten kein Interesse mehr haben, erfolgt eine 
schriftliche Mitteilung, ohne Angabe von Gründen. 
 
Alle hier gemachten Angaben wurden wahrheitsgemäß gemacht. 

 
 
....................................................................................................    ........................................................................................ 

                         Ort, Datum           Unterschrift (Kind oder Elternteil) 
 
 

Mit dem Beitritt unseres Kindes bin ich / sind wir einverstanden. 
 

....................................................................        .................................................................. 

        Leserl. Name u. Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 

Kontrollvermerk für den Vorstand 
1./2. Vorsitzender Kassenwart Materialwart Schriftführer Jugendgruppenl. 

 
 

    

 
Eingang: ................................  zurückgez./abgel. am: .....................................  Gründe: ....................................................................................... 

 


