
Eschweiler Geschichtsverein e.V. 
 
 
 

Unsere Aufgaben und Ziele: 
Erforschung und Darstellung der Geschichte unserer Stadt und ihrer Umgebung, Vermittlung von 
Kenntnissen der Geschichte durch Vorträge und Besichtigungen 
Vermittlung von Kenntnissen über die hiesigen Kulturgüter (Bauten, Denkmäler) 
Sitten, Heimatsprache und Gebräuche sowie Mithilfe bei der Erhaltung 
Herausgabe einer Schriftenreihe und weiterer Veröffentlichungen 
 
Damit werden gleichzeitig die Bemühungen des alten Eschweiler Geschichtsvereins (1920 -1941) 
fortgesetzt. Die Arbeitskreise, die sich um die Ziele unseres Vereins bemühen, finden Sie auf 
unserer Webseite: www.eschweilergeschichtsverein.de 
 

Beitrittserklärung     Geschäftsführung 
Herbert Burgold 

Bitte ausdrucken und in Druckbuchstaben ausfüllen.  Eschenweg 80a 
52249 Eschweiler 
Tel.: 02403961051 

Hiermit erkläre ich meinen Betritt zum     FAX:02403746589 
Eschweiler Geschichtsverein e.V. für einen derzeitigen   herbert.burgold@egvnet.de 
Jahresbeitrag von € 25,00, Jugendliche die Hälfte. Der 
Jahresbeitrag ist ein Familienbeitrag (häusliche Gemeinschaft). 
Familienmitglieder bzw. Partner, die (beitragsfrei) ebenfalls 
Mitglieder werden sollen, bitte angeben. 

 
Name:    Vorname:     Geburtstag:   

Straße:    PLZ, Ort:     Telefon:   

Datum:     Unterschrift:      

Weitere Familienmitglieder: 

Name:     Vorname:     Geburtstag:   

Name:     Vorname:     Geburtstag:   

E-Mail:        

 
Bitte schicken Sie mir die aktuellen EGV-Mitteilungen an meine  

E-Mail-Adresse   oder Postanschrift 
 

Ich ermächtige den Eschweiler Geschichtsverein e.V., Zahlungen mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich meine Bank an, die vom Eschweiler Geschichtsverein e.V. auf mein Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, 
die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meiner Bank vereinbarten 
Bedingungen. 

 
Vorname, Name (Kontoinhaber):         

Straße, Nr., PLZ, Ort:          

IBAN:             

Ort, Datum, Unterschrift(en):         

 
Bankverbindungen: Raiffeisenbank,  IBAN: DE41 3936 2254 2503 0290 17 

Sparkasse Aachen,  IBAN: DE28 3905 0000 0001 2317 86 


