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Voraussetzung fiir die Erteilung einer Spielberechtiqung fiir auslandische Spieler

Bitte die zutreffende Erklarung ausfillen und einsenden an

Hessischer Volleyballverband e.V.
Rudolfstr. 13-17

60327 Frankfurt am Main

Erklarung 1 - Gleichstellung mit deutschen Spielern -

Hiermit @rkIAre ICH .. .o.ooeeee e
Name Vorname

seit mehr als 5 Jahren in der Bundesrepublik Deutschland einen standigen Wohnsitz zu
haben und seit mehr als finf Jahren in der Bundesrepublik Deutschland beruflich tatig
zu sein.

eigenhandige Unterschrift

derzeitige Anschrift : PLZ /Ort.............
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Erklarung 2 - Nichtteilnahme an Pflichtspielen auBerhalb des
Zustandigkeitsbereiches Deutschen Volleyballverbandes e.V. (DVV e.V.)

Hiermit @rkIAre ICH .. ..o
Name Vorname

nie auBerhalb des DVV an Pflichtspielen (Volleyball) teilgenommen zu haben.
Ich wechsle aus dem Bereich eines anderen DVV-Landesverbandes in den Bereich des
HVV e.V.

O ja - aus welchem LandeSVerband: ................cowooeeoomeeeemseeeoseeeerseeeesseren

O nein

eigenhandige Unterschrift
derzeitige Anschrift: PLZ /Ort.............

StraBe....ccon......
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Erkldrung 3 - Antrag auf Freigabe durch den Deutschen Volleyballverband
- ( nur ausftllen, wenn im Heimatland in einer offiziellen Runde gespielt
wurde, und die Erklarung 1 keine Anwendung findet)

Hiermit beantrage ich ..o

Geburtsdatum:

Geburtsort 1

Staatsangehdrigkeit:

Sportverein im Heimatland: ...........cccooiiiiiiiiieeeee e

die Freigabe zur Teilnahme am Spielbetrieb fir das Verbandsgebiet des DVV

O 1. Bundesliga

O 2. Bundesliga

O Regionalliga

O Spielbetrieb im Hessischen Volleyballverband bis Oberliga ausgenommen sind

Aufstiegsspiele zur Regionalliga, Sidwestdeutschen Meisterschaften der
Jugend, der Senioren und Pokalspiele

eigenhandige Unterschrift
derzeitige Anschrift: PLZ /Ort.............

StraBe....cccon......



