
BEITRITTSERKLÄRUNG 
 

 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt ab ____________-  sofort -  zum gemeinnützigen 
Verein: Elterninitiative Willebadessen e.V. 
 
Name: ___________________  Vorname: ___________________ 
 
Anschrift: ______________________________________________ 
 
Telefon: __________________ 
 
Ich verpflichte mich, den von der Mitgliederversammlung festgesetzten Jahresbeitrag 
zu zahlen, z. Zt. _____ €. 
 
Gleichzeitig ermächtige ich den Verein, den Jahresbeitrag von meinem Konto 
 
Nr.:______________________ 
 
Bei:___________________________ BLZ: ______________________ 
 
 
_____________________________ __________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift 
 
 
 
 


