
 
 
 
 

 
Ansprechpartner Passstelle - Tel. 0721 40904-16 oder -57 - Fax -341 - Mail passstelle@badfv.de 
Abteilung Passwesen 
Badischer Fußballverband e.V. - Sepp-Herberger-Weg 2 - 76227 Karlsruhe 
Tel. 0721 40904-0 - Fax 0721 40904-24 - Mail info@badfv.de       www.badfv.de 

VEREINSWECHSEL 

- Bitte deutlich in Druckschrift oder am PC ausfüllen - 

 

Angaben zum aufnehmenden Verein: 

 

Verein: _______________________ Vereins-Nr.: 320____________  
 

 

Angaben zum Spieler/zur Spielerin: 

 

Name: _______________________ Vorname: ________________________ 
 

Geb.-Datum: _______________________   Pass-Nr.: ________________________  
 

Nationalität:   _______________________ Geschlecht (m/w): _________________
  

Straße, Nr.:  _______________________  PLZ, Ort: ________________________ 
 

 

Vereinswechsel: 

Hiermit beantragen wir mit folgender/n Anlage/n das Spielrecht für oben genannten 

Spieler/genannte Spielerin. 
 

Abgebender Verein (Verband): ___________________________________ ( __________ ) 

 

Vollständig ausgefüllte Verlusterklärung über oben genannten Spieler/genannte Spielerin 

Oben genannter Spieler/genannte Spielerin wurde bereits durch den abgebenden Verein 

online abgemeldet 

 Einschreibebeleg der stellvertretenden Abmeldung beim abgebenden Verein 

Einverständniserklärung des oben genannten Spieler/der oben genannten Spielerin für 

die stellvertretende Abmeldung beim abgebenden Verein: 

Der unterzeichnende Spieler/die unterzeichnete Spielerin meldet sich hiermit als aktive*r Spieler*in ab und 

willigt ein, dass der aufnehmende Verein die Abmeldeerklärung durch die online-Beantragung des 

Vereinswechsels an den abgebenden Verein übermittelt. 

 
 

Hinweis: 

 * Kosten: 5,00 € 

 
 

 

_______________________    
 

Ort, Datum      
 

 

___________________________________________ ___________________________________________ 
 

Unterschrift Spieler*in     Unterschrift & Stempel des aufnehmenden Vereins 
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