
JA! 
Ich werde Mitglied im  

Förderverein der Grundschule Allensbach 
Mitgliedsbeitrag 10€ pro Jahr


Name, Vorname     	 _____________________________________________________


Straße/Hausnr.	 _____________________________________________________


PLZ/Wohnort	 	 _____________________________________________________


Bank	 	 	 _____________________________________________________


IBAN	 	 	 _____________________________________________________


Beitragshöhe 		 _____10€    oder     _____€


Email	 	 	 _____________________________________________________


Telefon		 	 _____________________________________________________


Gläubiger ID    	 DE 44 ZZZ 0000216748


Ich ermächtige den Förderverein der Grundschule Allensbach e.V., Zahlungen von meinem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen.Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein auf 
mein Konto gezogene Lastschriften einzulösen.


Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten zu folgenden Zwecken erhoben, verarbeitet 
und genutzt werden: Mitgliederverwaltung, Informationen und Einladungen zu 
Vereinsaktivitäten, Abbuchungen der Mitgliedsbeiträge. 

Ich kann meine Einwilligung jederzeit widerrufen. Nach Kündigung der Mitgliedschaft werden 
meine Daten gelöscht.


_______________________________________________________________________________________

Datum/Unterschrift


Die Mitgliedschaft beginnt mit der schriftlichen Beitrittserklärung. Der Betrag wird jährlich im 
November abgebucht. Ein Austritt ist jederzeit möglich.




