
Kreisfachauschuß - Volleyball - Stendal 
 

Karl - Marx - Str. 28  39606  Osterburg Telefon: 03 93 7 / 80 38 6 Telefax: 03 93 7 / 89 51 14 
 
 
 

Teilnahme – Meldebogen am Kreisspielbetrieb 
Anlage 1 zur KSO 

Bankverbindung:  Kreissparkasse Stendal    BKZ: 81050555   Konto: 3024000380 

Angaben zum Verein 

Vereinsname:   ___________________________________ 

Vereinsnummer (VVSA):  ___________________________________ 
 
Mannschaftsdaten 

Meldung für die Saison  ________ 

Spielklasse   ___________________________________ 

Mannschaftsbezeichnung:  ___________________________________ 

Spielhalle   ___________________________________ 

Feldanzahl der Halle  ________ 

Trainigszeit  von ________ bis  ________ 

 

Mannschaftsverantwortlicher:  

Name:  ___________________________________ 

Vorname:  ___________________________________ 

Straße:  ___________________________________ 

PLZ / Wohnort:  ___________________________________ 

Telefon:  ___________________________________ 

Email  ___________________________________ 

 

Schiedsrichtermeldung: 

Schiedsrichter 1     Schiedsrichter 2 

Name: _________________________ Name: ____________________ 

Vorname: _________________________ Vorname: ____________________ 

Straße: _________________________ Straße: ____________________ 

PLZ/ Ort _________________________ PLZ/ Ort ____________________ 

Lizenz   Qualifikation    Lizenz   Qualifikation   

 

 

Datum,   Unterschrift Vereinsvorsitzender* 
 

*Bei Versand per Email gilt der Name des E-Mail-Absenders als verbindliche Unterschrift im Namen des Vorstandes bzw. sei-
nes Beauftragten! 


