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Beitrittserklärung/Einzugsermächtigung 
 
 
 
 
 
 
 

An den 
Westerwaldverein Haiger e.V. 
Burgstraße 30 
 
35708 Haiger 
 
 
 

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt zum Westerwald-Verein Haiger e.V.,der Jahresmit-
gliedsbeitrag beträgt je Mitglied 10,-- Euro und für Ehepartner 5,-- Euro. Kinder bis zum 
18. Lebensjahr zahlen 2,50 €. Die Familienmitglieder sind auf der Rückseite eingetragen. 
 

Mitgliedschaft ab (Datum angeben):  

Name, Vorname:  

Geburtsdatum:  

Straße u. Hausnummer  

PLZ u. Ort  

 
   Ich ermächtige den Westerwald-Verein Haiger e.V. künftige  
 
 Jahresbeiträge von meinem Konto-Nr.: ___________________________________ 
 
 bei der Bank: _______________________________ BLZ: ____________________ 
 
 Kontoinhaber Name: _______________________ (falls abweichend von Mitglied). 

einzuziehen. Die Abbuchung erfolgt zum 01.04. jeden Jahres, längstens jedoch bis zum 
Ende meiner Mitgliedschaft im Verein oder bis zum Widerruf meiner 
Einzugsermächtigung. 

 
  Ich werde den Beitrag bis zum 01.04. jeden Jahres auf das Konto 180729 bei der 

Bezirkssparkasse Dillenburg (BLZ 516 500 45)  überweisen.  
 
 
35708 Haiger, den ___________________     ___________________________________ 
           (rechtsverbindliche Unterschrift) 
  * zutreffendes bitte ankreuzen          bitte wenden! 
................................................................................................................................................................................. 
Raum für Bearbeitungsvermerke des Vereins 
 

Mitgliedsnummer: ___________          Eintrag im Mitgliederverzeichnis ____________________ 
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Die umseitige Beitrittserklärung/Einzugsermächtigung gilt auch für die folgenden 
Familienmitglieder: 
 
 

Name Vorname Geb.-Datum 
Mitgliedsnummer  wird vom 
Verein vergeben und 
eingetragen 

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

Der Status der Familienmitgliedschaft geht mit Vollendung des 18. Lebensjahres verloren, ab diesem Zeitpunkt  
wird dann der volle Mitgliedsbeitrag erhoben. 
 
 
 
______________________________________________ 
Ort, Datum   
 
 
 
______________________________________________ 
Unterschrift 
 


