
Reit-, Zucht- und Fahrverein Oberwesterwald e.V.  
Triftstraße 20 
56472 Nisterau 

Beitrittserklärung 

______________________________________________ 

______________________________________________ 

______________________________________________ 

______________________________________________ 

______________________________________________ 

Name:  Vorname: 

Geburtsdatum: 

Straße: 

PLZ / Wohnort: 

Telefon-Nummer:

E-Mail: ______________________________________________ 

Ich möchte dem „Reit-, Zucht- und Fahrverein Oberwesterwald e.V.“ beitreten als:  

 aktives Mitglied   passives Förder-Mitglied 

Die Aufnahmegebühren und Mitgliedsbeiträge für das laufende Jahr betragen: 

JAHRESBEITRAG AUFNAHMEGEBÜHR* 
Aktive 75,00 €  39,50 € 

Jugendliche bis 18 Jahre 40,00 €  39,50 € 

Familienmitglied, Aktiv 40,00 €  39,50 € 

Familienmitglied, Jugend 40,00 €  39,50 € 

Passives Mitglied 40,00 €  - €

*Auf Wunsch kann ein aktives Neumitglied ein Vereins-Trainingsshirt im Wert der Aufnahmegebühr bestellen.

Ein Exemplar der Satzung habe ich erhalten bzw. habe ich von der Homepage des 
Vereins (http://www.reitvereinoberwesterwald.de/downloads.html) geladen. Die 
Satzung wird von mir ausdrücklich anerkannt.  
Ich bin Familienangehörige(r) eines Vereinsmitgliedes  ja /  nein.  

Name des Vereinsmitgliedes: _______________________  

Ich bin damit einverstanden, dass meine persönlichen Daten in einer EDV-Anlage 
gespeichert werden. Ein vertraulicher Umgang mit den Daten ist selbstverständlich.  

Ich habe zur Kenntnis genommen, dass die Satzung sowie alle Termine des 
laufenden Jahres, insbesondere der Termin der Jahreshauptversammlung auf der 
Internetseite des Vereins: www.reitverein-oberwesterwald.de  einsehbar sind.  



Reit-, Zucht- und Fahrverein Oberwesterwald e.V.    
Triftstraße 20 
56472 Nisterau 

Der Einzug des Beitrages und der Aufnahmegebühr erfolgt per Lastschrift von 
folgendem Konto: 

IBAN: BIC: ______________________________________________ 

Bankinstitut: ______________________________________________ 

Kontoinhaber: ______________________________________________ 

 

Bad Marienberg, den ______________________________________________ 

Unterschrift: ______________________________________________ 

 
Bei Jugendlichen – Einverständniserklärung der Erziehungsberechtigten: 

Unterschrift: ______________________________________________ 




