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Name:__________________________________________

Vorname:_______________________________________

Straße: _________________________________________

Ort: ____________________________________________

Geb. Datum: ____________________________________

Telefon: ________________ Fax: ___________________

e-Mail __________________________________________

Mitgliedsbeitrag:
❑ 60,– € voller Beitrag

❑ 30,– € ermäßigter Beitrag

❑ _____€ freiwilliger Förderbeitrag
über den Mitgliedsbeitrag hinaus

❑ Den Mitgliedsbeitrag bitte ich Sie (einmal jährlich im
1. Quartal) von folgendem Konto abzubuchen:

Bankinstitut: ______________________________

BLZ: ______________________________________

Konto-Nr.: ________________________________

❑ Ich überweise den Mitgliedsbeitrag selbst einmal
jährlich im 1. Quartal auf das Konto des Vereins
bei der Sparkasse Heidelberg,
Konto 28410, BLZ 672 500 20.

❑ Die Satzung habe ich bereits erhalten.
❑ Bitte schicken Sie mir eine Satzung zu.

________________________ ____________________

Ort, Datum Unterschrift

Beitrittserklärung
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft bei päd-aktiv e.V.,
Verein zur Förderung von Kindern und Jugendlichen im
Schul- und Freizeitbereich.

päd-aktiv e.V.
Brückenkopfstr. 17
69120 Heidelberg

Fon: (06221)14 12-0
 Fax: (06221)1412-40

eMail: Kontakt@
paed-aktiv.de


