
Förderverein Grundschule Mainz-Laubenheim e. V., Riedweg 18 b, 55130 Mainz 

Beitrittserklärung (bitte in Druckschrift ausfüllen) 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum „Förderverein Grundschule Mainz-Laubenheim e. V.“ 
Die Vereinssatzung wurde mir ausgehändigt. 

Name  ___________________________________ Vorname  

Straße  ___________________________________ PLZ/Ort  

Telefon  ___________________________________ Beruf   

E-Mail

Name des Kindes ________________________________________ Klasse ______

Mitgliedsbeitrag 
Ich zahle einen Mitgliedsbeitrag von jährlich __________ EUR 
(Mindestbeitrag EUR 20,--; steuerbegünstigt wegen anerkannter Gemeinnützigkeit). 

Ort, Datum Unterschrift 

Einzugsermächtigung 
Ich ermächtige widerruflich den „Förderverein Grundschule Mainz-Laubenheim e. V.“, den von 
mir angegebenen Mitgliedsbeitrag per Lastschrift einzuziehen. 

SEPA-Lastschriftmandat  
Ich ermächtige widerruflich den „Förderverein Grundschule Mainz-Laubenheim e. V.“, den von mir 
angegebenen Mitgliedsbeitrag zu Lasten meines Kontos per SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich 
weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein auf mein Konto gezogenen SEPA-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. Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Basis-Lastschrift wird mich der 
Förderverein über den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten. 

Kontoinhaber  

Kreditinstitut ______________________________ BIC 

IBAN  

Einverständniserklärung: 
Ich bin damit einverstanden, dass aus Gründen der vereinfachten Mitgliederverwaltung die mit 
diesem Beitrittsformular angegebenen persönlichen Daten auf elektronischen Datenträgern unter 
Wahrung des Datenschutzgesetzes nur für vereinsinterne Zwecke gespeichert und nicht 
an Dritte weitergegeben werden. 

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber 


	Name: 
	Vorname: 
	Straße: 
	PLZOrt: 
	Telefon: 
	Beruf: 
	EMail: 
	Name des Kindes: 
	Klasse: 
	Ich zahle einen Mitgliedsbeitrag von jährlich: 
	Ort Datum: 
	Kontoinhaber: 
	Kreditinstitut: 
	BIC: 
	IBAN: 
	Ort Datum_2: 
	Beitrittserklärung drucken: 


