
Deutscher Volleyball-Verband e.V. 
Otto-Fleck-Schneise 8  
60528 Frankfurt am Main 
Telefon: 069 69 50 01 - 0 
E-Mail: info@volleyball-verband.de 

Commerzbank AG 
IBAN: DE 97 5008 0000 0510 1888 00  
SWIFT-BIC: DRESDEFFXXX 

Vorstand: Julia Frauendorf 
Sitz/Amtsgericht: Frankfurt am Main 
Vereinsregister: VR 8361  
Steuer-Nr.: 045/250/10018 
USt-IdNr.: DE114234462  

Bitte per E-Mail senden an:
Volleyballclub Neusäß e.V. 
E-Mail: 
bfscup@volleyballclub.de
CC: andreasgrawe@web.de

Verein: 

             Anmeldeschluss: 15.04.2025

_________________________________________________*) 

Altersklasse: □ AK1 □ AK2 □ AK3 □ AK4

Mannschaftsname: __________________________________________________ 

Landesverband: _________________________________________________*) 

Kontaktadresse: __________________________________________________ 

__________________________________________________ 

(Mobil-) Telefon: _________________________________________________*)

E-Mail: _________________________________________________*) 

*) bitte zwingend angeben 

Das Startgeld von 100,00 Euro pro Mannschaft wurde auf das angegebene Konto (siehe 
Ausschreibung) überwiesen. 

Wir planen, Turnier-Shirts anzufertigen. Infos dazu findet Ihr unter
https://www.volleyballclub.de/senioren-cup-2025

Abendessen mit anschließender Players-Party am Abend des 03.04.2025

DER DVV SOWIE DER AUSRICHTER HAFTEN WEDER FÜR PERSONEN- UND 
SACHSCHÄDEN, NOCH FÜR DIEBSTAHL. ELTERN HAFTEN FÜR IHRE KINDER. 

Wir weisen darauf hin, dass für Speisen und Getränke bestens gesorgt ist und bitten die 
Mannschaften aus sportlichen Gründen, ihre Verpflegung nicht selbst mitzubringen. 

Wir akzeptieren die zu diesem Cup gehörende Ausschreibung. 

.............................................    ........................................................................................... 
(Datum) (Vor- und Zuname)

19. Dt. BFS-Senioren-Mixed-Cup 2025
- Anmeldung –

03.04.-04.05.2025 in Augsburg 
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