
Zustimmung zum Mitgliedsantrag bei Minderjährigen 

_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

(Vor- und Nachname des / der gesetzlichen Vertreter/s, Anschrift, Telefon) 

Ich stimme dem Aufnahmeantrag meines Kindes ___________________________ 

gem. § 108 Abs. 1 BGB zu und verpflichte mich hiermit, etwaige 
Beitragsrückstände auf erstes Anfordern durch den Vorstand des Reitervereins 
Wallau und Umgebung e.V. innerhalb einer Woche zu begleichen. 

__________________________ ________________________________ 
Ort, Datum  Unterschrift des gesetzlichen Vertreters 

RV Wallau und Umgebung e. V., Zollhof 4, 65719 Hofheim

Bankverbindung: Frankfurter Volksbank e. G., IBAN DE69 5019 0000 0009 1196 04, BIC: FFVBDEFF 
 Steuernummer 046 250 04675 

www.rvwallau.de / info@rvwallau.de 


