
Beitrittserklärung 
Hiermit möchte ich meinen Beitritt zum Förderverein Freizeitbad 
Panoramablick e.V., 35713 Eschenburg erklären. 

Mein Jahresbeitrag soll: .............. Euro betragen. (Mindestbeitrag 12,-Euro/Jahr) 

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

.................................................................... Hausnr.: ................. Strasse: 

...............   Ort: .................................................................... Postleitzahl: 

...........................  Telefon: ............................................. Geburtsdatum: 

...................................................................................... E-Mail Adresse: 

...................................................                    ..........................................                
Ort, Datum                                                                                 Unterschrift, bei Minderjährigen des 
       Erziehungsberechtigten 

Einzugsermächtigung 
Hiermit erteile ich dem Förderverein Freizeitbad Panoramablick e.V. die 
Erlaubnis meinen Jahresbeitrag von folgendem Konto einzuziehen: 

..............................................  Bankleitzahl: ................................. Konto Nr.: 

Name der Bank: .............................................................................................. 

.........................................................................................................................     
Falls Kontoinhaber abweichend vom o.g. Antragsteller hier bitte den Namen und Adresse eintragen. 

...................................................                    ..........................................               
Ort, Datum                                                                                 Unterschrift des Kontoinhabers 

 

Die ausgefüllte Beitrittserklärung mit Einzugsermächtigung bitte ausdrucken, unterschreiben und 
zurück an: 

Stefan Nadler, Im Eisenbach 20, 35716 Dietzhölztal 

Bei Rückfragen Telefon Nr.: 02774-923755 
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