
Obst- und Gartenbauverein Wolfersheim e.V. 
 

 

Beitrittserklärung 
 

Hiermit erkläre ich, dass ich dem Obst- und Gartenbauverein Wolfersheim e.V. 

ab dem heutigen Tag beitreten möchte. 

Der monatliche Beitrag beläuft sich auf 2 €/Person 

Familienbeitrag 3,- € 

Den Mitgliedsbeitrag werde ich per Dauerauftrag  

 

Jährlich  24,- € 

Familienbeitrag 36,- € 

 

Halbjährlich  12,- € 

Familienbeitrag 18,- € 

 

(zutreffendes bitte umranden)  per Dauerauftrag überweisen auf das Konto: 

 

Volksbank Saarpfalz eG 

IBAN: DE46592912007017660009 

BIC: GENODE51BEX 

 

 

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

 

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

 

Strasse,HausNr.....................................................................................  

 

Wohnort...............................................................................................  

 

Tel.: ......................................................... 

 

 

.......................................................................,  den ........................... 

 

 

 

 

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

                      (Unterschrift) 


