
1. Vorsitzender 2. Vorsitzender Kassier Bankverbindung 
Ralf Bräuninger Dr.-Ing. Jörg Söhner Stefan Schöchle  
Schulstr. 6 Ahornweg 6/1 Hauptstr. 60 Volksbank Bezirk Schwetzingen 
68799 Reilingen 68809 Neulußheim 68804 Altlußheim BLZ 670 913 00 
Tel.: 0 62 05/12 63 5 Tel.: 0 62 05/12 11 7 Tel.: 0 62 05/28 46 43 Kto.-Nr.: 825 85 03 
 
e-mail: kontakt@reilinger-buwe.de, Internet: www.reilinger-buwe.de 
 

 

Die Reilinger Buwe e.V.  

 
Beitrittserklärung 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Verein „Die Reilinger Buwe e.V.“. 

Name: ........................................................ 

Vorname: .................................................... 

Straße: ........................................................ 

PLZ/Wohnort: .............................................. 

Geb.-Datum: ................................................ 

Priv. Tel.: ..................................................... 

Gesch. Tel.: .................................................................. 

Mobil-Tel.: ..................................................................... 

Fax: ............................................................................... 

e-mail: ........................................................................... 

Status:             ?  aktiv                  ?  passiv 

 
Die Jahresmitgliedschaft für Familien (Kinder unter 12 Jahre) beträgt 30,-- €. 
Die Jahresmitgliedschaft für Familien (Kinder 12-18 Jahre) beträgt 30,-- € + 8,--€/Kind. 
Die Jahresmitgliedschaft für Erwachsene (ab 18 Jahre) beträgt 15,-- €. 
Jugendliche (12-18 Jahre) zahlen 7,50 € bis Volljährigkeit. 

          
                                             .........................    ................................................. 

          (Datum)     (Unterschrift) 

   

Einzugsermächtigung 

 

Hiermit ermächtige ich den Verein „Die Reilinger Buwe e.V.“ den von mir zu entrichtenden 
Vereinsbeitrag bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos 

Bankleitzahl ........................................ Kontonummer .................................................. 

Geldinstitut/Ort .............................................................................................................. 

einzuziehen. Diese Ermächtigung ist jederzeit schriftlich widerrufbar. 

                                                          .........................    ................................................. 
          (Datum)     (Unterschrift) 

 
________________________ 
Name, Vorname 


