
Kerweverein Waschenbach e.V.Kerweverein Waschenbach e.V.Kerweverein Waschenbach e.V.Kerweverein Waschenbach e.V.    
      Ich erkläre hiermit meinen Beitritt zum Kerweverein Waschenbach e.V. 

 

     Name:         ....………..................................  Vorname:          ........................................ 
 

Straße : ..............…...................................           PLZ/Wohnort:........................................ 
 

        Geburtsdatum: .............................................   Tel.Nr.:         ............................................. 
 

                 Email:        ............................................. 
 
 

.....................................................                                  .............................................. 
                      (Ort,Datum)                                                       (Unterschrift) 
 
Nur für Jugendliche unter 18 Jahren:  
Mit dem Beitritt meiner Tochter / meinesSohnes bin ich einverstanden. 
 
 

                                                       ............................................................................. 
                                                    (Unterschrift eines Erziehungsber.) 

Beitragssätze:  
Jugendliche (unter 18 J.) Schüler /Azubi     12 € / Jahr 
Mitglieder                                       24 € / Jahr 

........................................................................................................................................ 
 

E I N Z U G S E R M Ä C H T I G U N G 
 

Ich bin damit einverstanden, daß der jährlich zu entrichtende Beitrag des Kerwevereins Waschenbach 
e.V. jeweils bei Fälligkeit von dem 

 
Konto Nr.:..............................................                  BLZ:............................................... 
 
bei der ............................................................................ 
                             (Bankinstitut und Ort) 
 
Kontoinhaber( falls nicht das Mitglied selbst):............................................................ 
 
abgebucht wird.  
Ich verpflichte mich, für ausreichendes Guthaben oder kreditmäßige Deckung  
zu sorgen.  
Die Erklärung gilt solange, bis ich sie dem Kerweverein Waschenbach e.V.  
Gegenüber schriftlich widerrufe oder der Verein das Bankeinzugsverfahren  
wegen Nichteinlösung von Lastschriften aufhebt. 
 
 
....................................................                          ......................................................... 
              (Ort, Datum)                                              (Unterschrift des Kontoinhabers) 
 


