
FREUNDE DES
VON DER LEYEN-GYMNASIUMS
BLIESKASTEL E.V.

Schlossbergstr. 42
66440 Blieskastel
Tel. 06842 / 92 32-0

BEITRITTSERKLÄRUNG

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Verein
FREUNDE DES VON DER LEYEN-GYMNASIUMS E.V.

Ich bezahle einen jährlichen Mitgliedsbeitrag von ............... €1

Ich ermächtige den Verein widerruflich, den Beitrag bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos 
abzubuchen.

Ich stimme der elektronischen Verarbeitung meiner Daten nach DSGVO zu. Mir ist bekannt, dass 
ich diese Einwilligung jederzeit widerrufen kann.

Ich kann die Mitgliedschaft jederzeit ohne Kündigungsfrist kündigen.

Name, Vorname .............................................................................................................................

Anschrift .............................................................................................................................

Kontonummer .............................................................................................................................

Bank/Sparkasse .............................................................................................................................

IBAN .............................................................................................................................

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

Email .............................................................................................................................

Ort, Datum Unterschrift

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

1 Mindestbeitrag 12 €

Freundeskreis des Von der Leyen-Gymnasiums e.V., IBAN: DE95 5945 0010 1010 7842 03, BIC: SALADE51HOM


