
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Naturheilverein Bad Nauheim-Friedberg e.V.  
Meine Familie (Ehepartner und Kinder bis zu 18 Jahren) ist damit berechtigt, die gleichen 
Vergünstigungen zu nutzen wie ich als Mitglied.
Der monatliche Beitrag beträgt bei Erteilung der Einzugsermächtigung € 4,10.  
Der Beitragssatz ist als Richtbeitrag gedacht.
Ich erkläre mich bereit, einmal im Jahr den Jahresbeitrag von € 49,20 oder freiwillig einen 
höheren Betrag per Einzugsermächtigung zu zahlen.

Mitgliedschaft ab: ......................(Monat)...................(Jahr)

Name: ......................................................................................	 Vorname: .............................................................................

Geboren am: ...................................................................... 	 Beruf: ...................................................................................... 

Ehegatte: ..............................................................................	 Geboren am: ..................................................................... 

Straße: .....................................................................................	 PLZ/Ort: ................................................................................

Telefon: ..................................................................................	 Fax: ..........................................................................................

E-Mail: .....................................................................................	 Kinder unter 18 Jahren:

Vorname/n: ......................................................................... 	 Geburtsjahr: ......................................................................
(Bitte ggf. auf der Rückseite oder einem Zusatzblatt weiterschreiben.)
Ich und meine Familie sind damit auch vollberechtigtes Mitglied im Deutschen Naturheil-
bund e.V. und erhalten dadurch Eintrittsermäßigung bei den Veranstaltungen vieler örtlicher 
Naturheilvereine und des DNB im gesamten Bundesgebiet. Außerdem erhalte ich monatlich 
die überregionale, unabhängige Zeitschrift “Der Naturarzt”. 
Vom Naturheilverein Bad Nauheim-Friedberg e.V. bekomme ich regelmäßige vereinsinterne 
Informationen und Ermäßigungen auf viele Vereinsveranstaltungen. Kündigungsfrist: 3 Mo-
nate zum Ende des Kalenderjahres. Im Übrigen gelten die Bedingungen unserer Satzung. Die 
Satzung des Vereins wird mir mit der Mitgliedskarte zugeschickt.
Ich nehme zur Kenntnis, dass meine Daten im Rahmen der NHV-Mitgliederverwaltung elek-
tronisch gespeichert, aber nicht an Dritte weitergegeben werden.

Einzugsermächtigung
Hiermit ermächtige ich den Naturheilverein Bad Nauheim-Friedberg e.V., den jährlichen Mit-
gliedsbeitrag zum fälligen Zeitpunkt mittels Lastschrift einzuziehen.

Name: ......................................................................................	 Vorname: .............................................................................

Straße: ..................................................................................... 	 PLZ/Ort: ................................................................................

Konto-Nr.: .............................................................................	 BLZ: ..........................................................................................

Bank: ........................................................................................ 	 Ich bezahle den Richtbeitrag	 

					     Ich erhöhe jährlich auf € ................     	 

Datum: .....................................  Unterschrift: ............................................................................................................................

Bitte einsenden an: W. Schaller, Am Atzelberg 13, 61206 Wöllstadt w Fax: (06034) 91 49 40
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