
 
 

 
E-Mail: info@nv-immerfroh.de 

www.nv-immerfroh.de 
Volksbank eG Schwarzwald Baar Hegau, DE13 69490000 0023 439409, BIC: GENODE61VS1 

 

1. Vorstand 
 

Tobias Ringwald 
Ringstraße 2a 
78166 DS-Wolterdingen 
(  Privat:  07705 977196 

Narrenverein Immerfroh 
Wolterdingen e.V. 1865 

 

Beitrittserklärung 
zur passiven Mitgliedschaft 
 
 

 
Name:  ________________________   Vorname: ___________________     
 
Geb.Datum:  ___ . ___ . _____ 
 
Straße:  ________________________________________________________________________ 
 

PLZ/Ort: ___________________________________________________________________________ 
 
E-Mail:  ____________________________________________________________________________ 
 
Telefon (privat):  _____________________   Mobil: ___________________________ 
 
 

Mitgliedschaft ab: 01.01. 20___    Zahlungsweise:  Jährlich durch Einzugsverfahren 
 

Jahresbeitrag:  4,00 €  
Eine geringfügige Anpassung des Jahresbeitrags kann jederzeit ohne Benachrichtigung durchgeführt werden. Die 
Anpassung erfolgt nach Antrag des Elferrats und erfolgreiche Abstimmung an der Jahreshauptversammlung. 

 
_________________________, den  ___ . ___ . 20___  ______________________ 
Ort         Unterschrift neues Mitglied 

 
_________________________, den  ___ . ___ . 20___  ______________________ 
Ort         Unterschrift Vorstand 
 
 
Nach Ansicht durch den 1. Vorstand erhalten Sie den Antrag zurück. 

_____________________________________________________________________________________________________________________________ 
 

Ermächtigung zum Einzug von Forderungen mittels Lastschriften 
 
Hiermit ermächtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Zahlungen wegen Mitgliedschaft für den 
Narrenverein Immerfroh Wolterdingen e.V. jährlich zu Lasten meines Kontos einzuziehen. 
 

Kontoinhaber:  __________________________________________ 
 

IBAN.:  __________________________________________ 
 

BIC:  __________________________________________ 
 

Bank:  __________________________________________ 
 

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstituts 
(s.o.) keine Verpflichtung zur Einlösung. 

 
_________________________, den  ___ . ___ . 20___  ______________________ 
Ort         Unterschrift  


