
 

 
Anmeldeformular/ Beitrittserklärung 
 
 
Name / Vorname: _________________________________________________________ 
   
Einrichtung:  _________________________________________________________ 
 
Straße :   _________________________________________________________ 
 
PLZ/Ort :   _________________________________________________________ 
 
Telefon / Handy: _________________________________________________________ 
 
E-Mail :   _________________________________________________________ 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Förderverein der Herzog Bernhard- Schule,  
Staatliche Regelschule Römhild  e.V.     
 
Ich überweise den Beitrag von: 
06,00 € jährlich  für Schüler, Lehrlinge, Studenten (1. Mitgliedsjahr beitragsfrei)
    
12,00 € jährlich   für Privatpersonen und Kleinunternehmer 
 
120,00 € jährlich   für Unternehmer  
 
auf das Konto: 
Bank:  Raiffeisenbank im Grabfeld eG 
IBAN:  DE91790691880001158244 
BIC:  GENODEF1SLZ 
 
Dem Förderverein darüber hinaus zugedachte Spenden können ebenfalls auf dieses Konto 
überwiesen werden. 
Spendenquittungen werden auf Wunsch ausgestellt. 
 
Die Mitgliedschaft kann lt. Satzung jederzeit durch schriftliche Abmeldung beim Vorstand 
beendet werden. 
 
 
 
___________________________   ________________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift 


