
                                      
         
                                          Pfadfinderschaft Vindeliker e.V.                                    
 
                                                Stamm __________________ 
                                            
                                           Beitrittserklärung 
 
Hiermit trete ich  ( Name / Vorname )___________________________________ 
  
                               (Straße / Ort )        ____________________________________ 
 
                               (Geburtsdatum)     ____________________________________ 
 
                               ( Telefonnummer)  ____________________________________ 
 
                               ( Krankenkasse )   _____________________________________ 
der Pfadfinderschaft Vindeliker e.V.  bei. 
 
Ich / mein Kind kann: □ schwimmen ( ohne Schwimmhilfe)        □  nicht schwimmen 
 
Die Grundsätze und Satzung  erkenne ich an. Diese wurden mir ausgehänigt. 
 
(Unterschrift Mitglied / Erziehungsberechtigte ) ________________________________________ 
 
Einzugsermächtigung: 
Der jährliche Mitgliedsbeitrag kann abgebucht werden von: 
Kto- Nummer: ____________________________                  Bankleitzahl:____________________________ 
Name der Bank: ___________________________                 Kto-Inhaber: ____________________________ 
 
 
Unterschrift Kontoinhaber: ____________________________________- 
 


