
 

 

 
 

 

 

 

 

Beitrittserklärung / Einzugsermächtigung 

 
 

Name:______________________________________Vorname:__________________________________ 
 

Name des Schülers / der Schülerin:_________________________________________Klasse:__________ 

 
Straße / Nr.:____________________________________________________________ 

 

PLZ: _____________Ort:________________________________________ 

 

Telefon: _____________________________________ 
 

Bitte ziehen Sie den Jahresbeitrag in Höhe von _____________ € (mind. 6 €/Jahr) von meinem Konto ein. 
 

Geldinstitut: __________________________________Bankleitzahl:______________________________ 

 

Kontonummer: ____________________________Kontoinhaber: _________________________________ 

 

Datum und Unterschrift:___________________________________________________________  

 


