
 

      
 
 
Name:  _________________________ Vorname:  ___________________________ 
  
 
Straße:  ________________________  PLZ:  _______ Ort:  ___________________ 
 
 
Telefon:  _______________________ e-mail:  ______________________________ 
   
 
 
Beruf:  ______________________________________________________________ 
 
 
Mitgliedsbeitrag: mindestens 10 € / Jahr 
 
Mein Jahresbeitrag von   __________ €        soll per Lastschrift eingezogen werden. 
 
 
Kto.Nr.:  ________________________  BLZ:  _______________________________ 
 
Bank:  ______________________________________________________________ 
 
Kontoinhaber:  _______________________________________________________ 
                                            (sofern von Beitretendem abweichend mit eigener Unterschrift) 

 
 
 
____________________________      ____________________________________________ 
Ort,Datum       Unterschrift 

(bei Minderjährigen die der Erziehungsberechtigten 

 

 

Beitrittserklärung 
Friedrich-Koenig-Gymnasium Würzburg 
Friedrichstr.22              97082 Würzburg 
Tel.:0931/453610    Fax 0931/45361-38 

 

€




