
  

   

   

   

 

 

 

*Name, Vorname 
 
 

*Geburtsdatum        

Beruf 
 
 

Tel. geschäftlich Tel. privat 

*Straße, Hausnummer, PLZ und Ort 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

________________ _____                     ________________________ 
Ort, Datum                                                                           Unterschrift 

 

*IBAN 
 
 

BIC 

*Name und Vorname des Kontoinhabers 
 
 
 

Aufnahmeantrag Förderverein 

Hiermit beantrage ich mit sofortiger Wirkung die Aufnahme in den 

Förderverein „Freunde der Sekundarschule Zoberberg“.   

Datenschutzhinweise: Die eingetragenen persönlichen Daten werden nur 

im Zusammenhang mit dem Nachweis des Mitgliederbestandes und der 

Beitragserhebung verwandt. Eine Weitergabe an Dritte findet in keiner 

Form statt. Die Daten werden bei Austritt vollständig gelöscht. 
 

 

Einzugsermächtigung 

Hiermit bin ich mit der jährlichen Abbuchung des Beitrages  des 

Fördervereins in Höhe von 15,00€ einverstanden. Ein Widerrufen 

dieser Einzugsermächtigung ist jederzeit möglich. 

* Pflichtfelder- Ohne diese Angaben kann Ihr Antrag nicht bearbeitet werden. 
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