
......................................................................... 
Vorname 

.......................................................................... 
geb.am 

.......................................................................... 
Straße 

.......................................................................... 
Telefon 

.......................................................................... 
Nachname 

.......................................................................... 
Postleitzahl, Ort 

.......................................................................... 
Telefax 

.......................................................................... 
E-Mail (wichtig) 

Die Vereinssatzung ist mir bekannt. Ich erkenne diese im vollen Umfang an. Der Jahresbeitrag beträgt 
€ 12,00 und für Minderjährige € 6,00. Die Kündigung der Mitgliedschaft setzt die Schriftform voraus. Die 
Mitgliedsgebühr wird für das laufende Geschäftsjahr in einer Summe eingezogen. Eine Rückzahlung von 
entrichteten Mitgliedsbeiträgen ist ausgeschlossen. 

.......................................................................... 
Ort, Datum 

Einzugsermächtigung
Hiermit ermächtige ich den „Förderverein der Pestalozzischule Aschersleben e.V.“ widerruflich, die von mir zu 
entrichtende Jahresgebühr für die Mitgliedschaft von dem angegebenen Girokonto durch Lastschrift einzuziehen. 

Kontoinhaber: 
Konto Nr.: 
Bankleitzahl 
Kontoführendes Institut 

.......................................................................... 

.......................................................................... 

.......................................................................... 

.......................................................................... 

Ich bestätige alle Angaben richtig gemacht zu haben. Darüber hinaus bevollmächtige ich den „Förderverein der 
Pestalozzischule Aschersleben e.V.", den Betrag einzuziehen. Mein Konto weist genügend Deckung auf damit, es 
zu keiner Rückbuchung kommt. Anfallende Kosten einer Rückbuchung mangels Kontodeckung werde 
ich übernehmen. 

.......................................................................... 
Ort, Datum 

.......................................................................... 
Unterschrift 

Hinweis: Diesen Antrag bitte ausdrucken unterschreiben und an folgende Adresse senden: 
Förderverein der Pestalozzischule Aschersleben e.V.
Armstrongstraße 29
06449 Aschersleben

.......................................................................... 
Ort, Datum 

Bei Minderjährigen ein Erziehungsberechtigter:    

„Förderverein der Pestalozzischule Aschersleben e.V." 
06449 Aschersleben, Armstrongstraße 29

Aufnahme-Antrag 
Ich beantrage hiermit die Aufnahme als 

Minderjähriger
Erwachsener

.......................................................................... 
Unterschrift 

Name: ……………………… Unterschrift…………………….


