
  
 

  

 

Beitrittserklärung 
  

  

Hiermit trete ich dem Förderverein der Berufsbildender Schulen Aschersleben - Staßfurt e.V. 

als ordentliches Mitglied bei. 

 

Über die Ziele und Inhalte des Vereins habe ich mich anhand der Vereinssatzung informiert. 

 

Name:  

Vorname:  

Straße, Hausnummer:  

PLZ:  

Ort/OT:  

E-Mail:  

Beruf:  
 

  

Der Mitgliedsbeitrag beträgt mindestens 12,00 Euro jährlich. Ein freiwilliger höherer Beitrag ist 

möglich. 

 

Ich zahle einen Jahresbeitrag von …………. Euro und werde diesen jährlich zu Beginn des 

Geschäftsjahres, spätestens bis zum 01. März des laufenden Jahres auf das Konto des Vereins 

überweisen (auch als Dauerauftrag möglich): 

 

 

 Salzlandsparkasse 

  

 Empfänger: Förderverein der Berufsbildenden Schulen Aschersleben - Staßfurt e.V. 

 Verwendungszweck: Mitgliedsbeitrag [Name] 

 IBAN: DE 64 8005 5500 3021 1143 33 

 BIC: NOLADE21SES 

 

Bitte stets den Verwendungszweck angeben! 

 

 

   

  

  

________________           ___________________________   
Ort, Datum                  Unterschrift 

  

  

  

 

  

Förderverein 

der Berufsbildenden Schulen Aschersleben - Staßfurt e.V. 

Sitz: Berufsbildende Schulen I des Salzlandkreises WEMA, Salzwerkstraße 6, 39418 Staßfurt, Tel.: 03471 684 620110 


