
ALBA-TROSS Fanclub von ALBA Berlin Basketballteam 

 

 

 Vorsitzender und Fanclubanschrift 
 Kai Rieche, Buschkrugallee 32, 12359 Berlin, Tel.: 0177-245 39 34 
 
 1. Stellvertretende Vorsitzende und Auswärtsfahrten-Hotline 
 Irena Krüger, Mail: fahrten@alba-tross.de, Tel.: 0176-79 44 88 77, Fax: 03212-528 72 43
  
  
 Bankverbindung 
 Deutsche Bank, BLZ 100 700 24, Kto. 2447464, Kontoinhaber: Jörg Busche 
 
 Internet: http://www.alba-tross.de      E-mail: post@alba-tross.de 
 

 

Fanclub-Mitgliedsantrag  
 

 
Name 

 
 

Vorname 

Straße, Hausnummer 

 
 

PLZ, Ort 

Geburtsdatum 

 
 

Dauerkartenbesitzer: Block / Reihe / Platz 

Telefon zu Hause 

 
 

Telefax zu Hause 

Telefon tagsüber 

 
 

Telefax tagsüber 

Handy 

 
 

E-Mail Adresse 

Geldinstitut   (nur bei Einzugsermächtigung ausfüllen) 

 
 

Bankleitzahl   (nur bei Einzugsermächtigung ausfüllen) 

Kontonummer   (nur bei Einzugsermächtigung ausfüllen) 

 
 

Kontoinhaber   (nur bei Einzugsermächtigung ausfüllen) 

 
 
Ich beantrage die Mitgliedschaft im Fanclub ALBA-TROSS zu folgendem Termin:     
 

als ordentliches Mitglied ( z. Zt. 18 € pro Kalenderjahr, 7 € für Jugendliche unter 16 ). 
 

als Fördermitglied  ( mindestens 5 € pro Kalenderjahr; kein Stimmrecht ). 
 
Ich habe eine Satzung des ALBA-TROSS erhalten und erkenne die darin enthaltenen Rechte und Pflichten der 
Mitglieder durch meine Unterschrift an. Ich bin damit einverstanden, dass meine o.g. Daten für die Dauer meiner 
Mitgliedschaft elektronisch gespeichert werden. Ich bin außerdem einverstanden, dass mein vollständiger Name, 
meine Adresse, meine Telefonnummer und mein Geburtsdatum der Geschäftsstelle von ALBA Berlin Basket-
ballteam auf einer Mitgliederliste zur Verfügung gestellt werden. 
 

Einzugsermächtigung (ggf. streichen) : 
 
Ich ermächtige den ALBA-TROSS, Fanclub von ALBA Berlin Basketballteam, jederzeit widerruflich die von mir zu 
entrichtenden Mitgliedsbeiträge, eventuelle Umlagen sowie Teilnahmekosten für Reisen zu Auswärtsspielen 
(Reisekosten und Eintrittskarten) mittels Lastschrift von meinem oben genannten Konto einzuziehen. 
 

 
 
 
 

Datum, Unterschrift  Datum, Unterschrift des Kontoinhabers          

(bei Minderjährigen: Unterschrift eines Erziehungsberechtigten)  

distributed
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