
 
 

Antrag auf Mitgliedschaft im 
Schützenverein Edelweiß e.V. 1955 

Steinwenden-Weltersbach 
 
Name, Vorname:___________________________________ 
 
geboren am:                           geb. in:___________________                  
 
PLZ / Wohnort:_____________ _______________________ 
 
Straße / Hausnummer:_______________________________ 
 
Eintritt zum:_______________________________________ 
 

 
 
 
Dem Jugendlichen wird die Teilnahme  Ein Exemplar der Vereins- 
am Sportschießen erlaubt                  satzung erhalten   
 
 
_______________________________________________            
(Unterschrift der Erziehungsberechtigten) (Eigenhändige Unterschrift) 

      
 

Einzugsermächtigung 
 
Hiermit  wird der Schützenverein „Edelweiß“ e.V. 1955 Steinwenden-Weltersbach widerruflich 
ermächtigt, den jeweiligen Mitgliedsbeitrag jährlich von meinem / unserem nachfolgend genannten 
Konto abzubuchen. 
 

Bank:______________                ________________        
                                                     (Ort und Datum) 

BLZ:________________  
 
Konto-Nr.:____________            _________________ 
                                                                                           (Unterschrift)   

 


