
Pfadfinder in Niederösterreich

Fünkhgasse 6 
3021 Pressbaum

e-Mail: office@pnoe.at
Franz Sagaischek,Tel: 0664 533 29 56

Beitrittserklärung Gruppe: Eintritt:
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Familienname: Vorname: Geb. am:

Straße:                                                                                          Plz:                      Ort:

e-Mail Adresse Telefon Nr.:
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Straße:                                                                                          Plz:                      Ort:

e-Mail Adresse Telefon Nr.:
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Straße:                                                                                          Plz:                      Ort:

e-Mail Adresse Telefon Nr.:

Ich erkläre den Beitritt meiner Person/meines Sohnes/meiner Tochter zu den Pfadfindern in Niederösterreich und nehme 
zur Kenntnis, dass ich/er/sie an den Veranstaltungen regelmäßig teilnehmen werde/wird.
Als einmalige Einschreibegebühr erlege ich den Betrag von € 50,- und verpflichte mich den jeweils gültigen 
Mitgliedsbeitrag (derzeit ein Jahresbetrag von € 110,-) für die Jugendarbeit zu leisten. Ein allfälliger Austritt  ist schriftlich 
zu erklären und die bis dahin anfallenden Mitgliedsbeiträge sind zu entrichten.
Ich verpflichte mich ferner, alle Schäden und Verluste die durch mich/meinen Sohn/meine Tochter verursacht werden 
sollten, zu ersetzen und nehme zur Kenntnis, dass die Pfadfinder in Niederösterreich keine Haftung  für Zufälle 
übernehmen.
Junge Menschen über 14 Jahre können sich nur dann selbst anmelden, wenn sie über ein eigenes Einkommen 
verfügen. Sie erklären hiermit  ausdrücklich, mit diesem für alle Beiträge, Verluste, Schäden etc. zu haften.
Ich erkläre mich damit einverstanden, dass die Anmeldedaten elektronisch verarbeitet, Veranstaltungsinformationen per 
eMail zugestellt und Fotos meiner Tochter/meines Sohnes auf der Homepage verwendet werden.

_____________________ am _________________ ____________________________________________
                                                                                     Unterschrift des Erziehungsberechtigten
                                                                                                                            bei Selbstanmeldung eigenhändig

mailto:office@pnoe.at
tel:+436645332956

