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VOLLEYBALL-VERBAND BERLIN e.V.

Mitglied im Landessportbund e.V. und im Deutschen Volleyball-Verband e.V.

Meldebogen fiir Mannschaften im allgemeinen Spielbetrieb
zur Saison 20

Dieser Antrag muss von jedem Verein, welcher im Berliner Spielbetrieb teilnehmen will, fristgerecht mit Unterschrift und
Stempel an die Geschéftsstelle und Landesspielwart gesendet werden

Antrag auf Spielberechtigung
Hiermit beantragt der Verein:
die Spielberechtigung fiir folgende Mannschaften in den Berliner Ligen des allgemeinen Spielbetriebs:
Der Antrag auf Spielberechtigung ist verbindlich. Der Verein verpflichtet sich ausdricklich,
samtliche sich aus dem Antrag auf Spielberechtigung ergebenden Aufgaben und Auflagen aus der
Satzung und den Ordnungen des Volleyball-Verbandes Berlin e.V. zu erfiillen.
* Fir die erste Pokalrunde kénnen nur Mannschaften unterhalb der Berlinliga gemeldet werden
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( Ort und Datum ) ( Unterschrift der/s Abteilungsleiters/in / Vorsitzende/n des Vereins )
( Stempel )
Meldetermin ist der 01.07. -24:00 Uhr
Den Antrag mit allen Unterschriften und Stempel des Vereins
einscannen und per Mail zu senden an:
Geschéftsstelle des VVB Landesspielwart
Tel. 030-319999 33 Tel. 0171-656 282 0
E-Mail volleyballberlin@googlemail.com E-Mail ingo.romann@vvb-online.de

VVB Mannschaftsmeldebogen Erwachsene
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