
 

 

Förderer‐ und Freundeskreis der Zentgrafenschule 

in Frankfurt am Main ‐ Seckbach e. V. 

 

 

www.zentgrafenschule.de 

 

Mitgliedsantrag 

 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Förderer‐ und Freundeskreis der Zentgrafenschule 

in Frankfurt am Main ‐ Seckbach e. V.: 

 

Name:    _________________________________________ 

Vorname:  _________________________________________ 

Straße:    _________________________________________ 

PLZ, Ort:   _________________________________________ 

 

Der Mindestjahresbeitrag 20 Euro. Die Aufnahmegebühr beträgt 6 Euro. 

 

Mein Jahresbeitrag:     Euro  20,00 

Euro  30,00 

Euro  50,00 

Euro   _____ 

     Zutreffendes bitte ankreuzen und ggf. ausfüllen. 

 

Ich ermächtige den Verein, die fälligen Beträge von meinem folgenden Konto einzuziehen: 

 

Kontoinhaber:   _________________________________________ 

Kontonummer: _________________________________________ 

Bankleitzahl:  _________________________________________ 

Bank:    _________________________________________ 

 

____________________________________ 

Datum, Unterschrift 

Vielen Dank für Ihr Engagement! 

 Ihr Förderer‐ und Freundeskreis der Zentgrafenschule 


