
 

Schützengesellschaft Wechmar 1814 e.V. 

Lange Straße 14, 99869 Drei Gleichen OT Wechmar 

Telefon: 0172 / 87 27 584 

www.schuetzen-wechmar.de    

_____________________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________________  

  

Bankverbindung: 

Raiffeisenbank Gotha e.G. 

 

IBAN: 

DE26 8206 4168 0000 5119 35 

 

BIC: GENODEF1GTH Konto: 511 935 

BLZ: 820 641 68 

 
 Vereinsnummer:  TSB 07012, LSB 130111                                              Vereinsregister:   Kreisgericht Gotha  Nr.512 

 

    Steuernummer:     Finanzamt Gotha  156/142/04343 

 

 

 

Anhang zum Aufnahmeantrag für Jugendliche unter 18 Jahre 

 

 

 
 

 

Hiermit bestätige ich / wir das Einverständnis zur Aufnahme meines / unseres Sohnes - 
 

meiner / unserer Tochter 
 

 

 

 

________________________________________________________________ _____________________________________________________________________ 

Vorname Nachnahme 

 

 

 

__________________________      

Geburtsdatum                                     

 

 

 

 

in die - Schützengesellschaft Wechmar 1814 e.V. - und unser Einverständnis an der 

Teilnahme des Schießsportes und des Vereinsleben im Rahmen der geltenden 

gesetzlichen Bestimmungen. 
 

 

 

 

 

_______________________       ___________________         
Ort                                                                                    Datum                                                                   

 

 

 

 

_______________________________________ _______________________________________ 
Erziehungsberechtigter  (Vorname / Nachname) Erziehungsberechtigter  (Vorname / Nachname) 

 
 

 

_______________________________________ _______________________________________ 
Anschrift Anschrift 

  

 

 

__________   ____________________________ ___________  ___________________________ 
PLZ                          Wohnort                  PLZ                           Wohnort 

 

 

 
 

_______________________________________ _______________________________________ 
Unterschrif Unterschrift 

 


