
Beitritts-Erklärung Nr.:

bitte nicht ausfüllen !!!

Ich beantrage hiermit - bis zu meiner schriftli-
chen Kündigung - die Aufnahme in den Wander-
verein "Dreiburgen-Wanderer Fürstenstein und
Umgebung e.V." und erkenne die Vereinssat-
zung an. Mit dem Mitgliedsbeitrag (je nach
Satzung) bin ich einverstanden.

_____________________________________
Name

_____________________________________
Vorname

_____________________________________
Geburtsdatum

_____________________________________
Geburtsort

_______________________________________
( Unterschrift des Antragstellers )

Fürstenstein, den __________________________

Bei Kinder und Jugendliche:

_______________________________________
( Unterschrift des Erziehungsberechtigten )

_____________________________________
Beruf

_____________________________________
Telefon-Nummer

_____________________________________
Fax-Nummer

_____________________________________
Straße, Hausnummer

_____________________________________
PLZ, Wohnort

_____________________________________
eMail

Dreiburgen-Wanderer e.V.

Fürstenstein und Umgebung
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Erwachsene:
Jugendliche (14-18 Jahre,

Elternteil ist Mitglied):

Mitgliedsbeitrag (pro Jahr) Stand: ab 2009

16,00 €

3,00 €

Bitte zusätzlich den

jeweiligen Jahresbeitrag

mittels Vordruck

jährlich überweisen


