
 

  

 

                                   Beitrittserklärung 
 

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

Anschrift/Straße :  ...........................................................................................  

Postleitzahl/Ort :  ...........................................................................................  

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

E-Mail :   ...........................................................................................  

geb. am :  ...........................................................................................  
 

❍ als Einzelmitglied (Mindestbeitrag)  Jahresbeitrag: €   7,00  

❍ als Familie    Jahresbeitrag: € 10,00  

❍ freiwillige Unterstützung  

      des Fördervereins durch diesen   Jahresbeitrag: € ………   

 
Ort/Datum :  ...........................................................................................  

Unterschrift :  ...........................................................................................  

 
SEPA-Lastschriftmandat 

 
Erteilung eines SEPA-Basis-Lastschriftmandats wiederkehrende Zahlungen für Mitgliedsbeiträge bis auf Widerruf 
gegenüber: 

Förderverein Friedrich-Ebert-Schule e.V. Pfungstadt, Ringstraße 51 - 61, 64319 Pfungstadt, 
Gläubigeridentifikationsnummer: DE35ZZZ00000932576 
Mandatsreferenz: Wird Ihnen separat mitgeteilt. 

Hiermit ermächtige ich den Förderverein Friedrich-Ebert-Schule e.V. Pfungstadt, Zahlungen von meinem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen.  

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein Friedrich-Ebert-Schule e.V. Pfungstadt auf mein 
Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

HINWEIS: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrages verlangen. 

Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  
 

Kontoinhaber (Name, Vorname):  ........................................................................................ 
 
Straße u. Hausnummer :   ........................................................................................ 
 
PLZ, Ort :    ........................................................................................ 
 
Kreditinstitut BIC :    ........................................................................................ 
 
IBAN :     ........................................................................................ 
 
Ort/Datum :   ........................................................................................ 
 
Unterschrift Kontoinhaber:   ........................................................................................ 
 

 

Bei Mitgliedern unter 18 Jahren bitte mit Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters, bei juristischen Personen bitte mit Stempel 


