
Verein der Freunde und Förderer der IGS Pellenz-Plaidt e.V. 
Wilhelm-Röntgen-Straße 4 -  56637 Plaidt 

Beitrittserklärung 
 
Name:  _______________________________________________________________ 

 
Vorname: _______________________________________________________________ 
 
Anschrift: _______________________________________________________________ 
 
Mail:  _______________________________________________________________ 
 
Telefon: _______________________________________________________________ 

 

Hiermit erkläre ich zum ___________ meinen Eintritt in den 
 Verein der Freunde und Förderer IGS Pellenz-Plaidt e.V. 

 
Es wird ein Betrag von _____ Euro (min. 6,00 Euro) pro angefangenem Kalenderjahr erhoben. Die 
Abbuchung erfolgt als Jahresbeitrag im Dezember des laufenden Kalenderjahres. Der Jahresbeitrag ist 
steuerlich abzugsfähig.  
Hierzu ist der „SEPA“-Vordruck auszufüllen und zusammen mit der Beitrittserklärung bei einem 
Vorstandsmitglied abzugeben. 
 
 

_______________           _________________                 _________________________ 

Ort            Datum           Unterschrift 

 
SEPA-Lastschriftmandat 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer : DE87ZZZ00000570800 
Mandatsreferenz <<_________>>  
 
Ich ermächtige den Verein der Freunde und Förderer IGS Pellenz- Plaidt e.V.  Zahlungen von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen.  
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Verein der Freunde und Förderer  IGS Pellenz-
Plaidt e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  

 
 ______________________________  
Vorname und Name (Kontoinhaber) 

 
__________________________                                                                         ___  
Postleitzahl und Ort      Straße und Hausnummer  
 
_____________________________                                                                      ________  
Kreditinstitut (Name und BIC)    IBAN 
 
 
_________________________________________________________________________ 
            Ort/Datum            Unterschrift 
 
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.  
 

Wir weisen gemäß § 33 Bundesdatenschutzgesetz darauf hin, dass zum Zweck der 
Mitgliederverwaltung und -betreuung folgende Daten der Mitglieder in automatisierten Dateien 
gespeichert, verarbeitet und genutzt werden: Namen, Adressen, Bankverbindungen  


