
Antrag Vereinsbeitritt „Freunde der Pader e.V.“ 
 

Hiermit beantrage(n) ich/wir die Aufnahme als Mitglied der „Freunde der Pader e.V.“  

Die Vereinssatzung* habe(n) ich/wir gelesen und akzeptiere(n) sie. 

 

Institution / Firma  

Vorname, Name  

Straße, Nr.  

PLZ, Ort  

Telefon  

E-Mail  

(* kann als PDF unter www.freunde-der-pader.de heruntergeladen werden) 

 

Mitgliedsbeitrag (jährlich) (Zutreffendes bitte ankreuzen) 

Natürliche Personen Juristische Personen Ermäßigte Mitgliedschaft** 

30,00 Euro 120,00 Euro 10,00 Euro 

** (Schüler/Schülerinnen, Studenten/Studentinnen, BFD bei Vorlage einer entsprechenden Bescheinigung) 

 

Die Mitgliedschaft kann/können ich/wir mit einer Frist von drei Monaten zum Jahresende schriftlich kündi-

gen. Für Beiträge die bis zum Ende der Mitgliedschaft entstehen hafte(n) ich/wir; Kosten für Mahnungen 

und Rückbelastungen trage(n) ich/wir. 

 

__________________________________  _______________________________  
Ort, Datum  Unterschrift 

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

Erteilung eines SEPA–Lastschrift-Mandats 

Gläubiger–Identifikationsnummer: DE 38 ZZZ 00000919330 

Ich/wir ermächtige/n den Verein „Freunde der Pader e. V.“ den jährlichen Mitgliedbeitrag in Höhe von 

EUR ___________ von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir 

mein/unser Kreditinstitut an, die vom Verein „Freunde der Pader e. V.“ auf mein/unseres Konto gezoge-

nen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 

belasteten Beitrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Kontoinhaber (Vorname, Name):  ___________________________________________________  

Anschrift (sofern abweichend):  ___________________________________________________  

IBAN:  DE  _______________________________________________________________________  

BIC:  __________________________________________________________________________  

_________________________  ___________________________________________________  
Ort, Datum  Unterschrift 
 

 

Den vollständig ausgefüllten Antrag bitte einsenden an: 

Freunde der Pader e.V. 

c/o Verkehrsverein Paderborn, Königsplatz 10, 33098 Paderborn | www.freunde-der-pader.de | info@freunde-der-pader.de 

http://www.freunde-der-pader.de/

