
Schützenverein 1970 Wersau e.V. 

Gerhard Kirchner 

Georgenstraße 25                                                                                                            

64354 Reinheim 1 
                                                    

 

 

Beitrittserklärung 
 

 

 

 Hiermit erkläre ich meine Mitgliedschaft  ab                            ________________________________                  

                     (Eintrittsdatum) 

 

_____________________________________________________________________________________ 

                      (Name)                                           (Vorname)                                 

 

_____________________________________________________________________________________ 

                  (geboren am)                                          (Geburtsort)                                

 

_____________________________________________________________________________________ 

                   (Straße, Nr.)                                                                (PLZ Wohnort) 

 

_____________________________________________________________________________________ 

                   (Telefon)                                (Handy)                               (e-Mail) 

 

Die Satzung des Vereins wird von mir anerkannt.  

Ein polizeiliches Führungszeugnis ist der Beitrittserklärung beigefügt   

 

 

Aufnahmegebühr u.  Jahresbeitrag 
 

          

Afnahmegebühr:      € 150.- 

Einzug des Mitgliedsbeitrages u. der Aufnahmegebühr   Jugendliche:     €   12.- 

         Erwachsene:     €   24.- 

per Lastschrift       

 

 

 

 

Der jeweils fällige Mitgliedsbeitrag und die einmalige Aufnahmegebühr sollen von meinem Konto 

abgebucht werden 

 

         

_____________________________________________________________________________________ 

     (Name und Sitz der Kasse)                              (Kto.Nr.)                                    (Bankleitzahl)    

 

 

 

Datum :    _______________________________________   

 

 

 

 

Unterschrift :     _______________________________________ 

 

 


