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Helfen Sie mit - werden Sie Mitglied – wir freuen uns auf Sie! 
 
Mit einem Mitgliedsbeitrag ab 5 Euro jährlich oder durch Spenden können Sie unseren Verein stärken. 
Damit unterstützen Sie die Kinder an der Grundschule Rohrbach. Die Beiträge und Spenden kommen 
den Kindern und der Grundschule zugute. Der Förderverein ist als gemeinnützig anerkannt. 
 
 

Mitgliedsantrag 
 
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Förderverein der Grundschule Eppingen-Rohrbach. 
 
 
Vor- und Nachname   __________________________________________________ 
 
Straße, Hausnummer  __________________________________________________ 
 
PLZ, Wohnort   __________________________________________________ 
 
Geburtsdatum:   __________________________________________________ 
 
E-Mail-Adresse   __________________________________________________ 
 
Telefon (Festnetz)  __________________________________________________ 
 
Telefon (Mobil)    __________________________________________________ 
 
Name(n) Kind(er)  __________________________________________________ 
 
 
Datum, Unterschrift  __________________________________________________ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Ich bin damit einverstanden, dass meine persönlichen Daten zur Durchführung des Geschäftsbetriebs 
des „Fördervereins der Grundschule Rohrbach“ mittels Datenverarbeitungsanlagen nach den 
Vorschriften des DSGVO erhoben, verarbeitet, gespeichert und genutzt werden. Eine Nutzung der 
Daten außerhalb des Geschäftszwecks des „Fördervereins der Grundschule Rohrbach“, insbesondere 
der Weitergabe an Dritte oder zu Werbezwecken in nicht eigener Sache, ist ausgeschlossen.  
Ich habe jederzeit die Möglichkeit, vom Verein Auskunft über die persönlichen Daten zu erhalten. Nach 
Beendigung der Mitgliedschaft werden diese Daten wieder gelöscht. Personenbezogene Daten, die die 
Kassenverwaltung betreffen, werden gemäß den steuergesetzlichen Bestimmungen bis zu zehn Jahre 
durch den Vorstand aufbewahrt. 
Nur Vorstandsmitglieder und sonstige Mitglieder, die im Verein eine besondere Funktion ausüben, 
welche die Kenntnis bestimmter Mitgliederdaten erfordert, haben Zugriff auf personenbezogene 
Mitgliederdaten. 
 
Die vorstehende Einwilligungserklärung ist freiwillig und zeitlich unbeschränkt. Ich kann sie jederzeit 
ohne Einhaltung einer bestimmten Form mit Wirkung für die Zukunft widerrufen. 
 
 
Datum, Unterschrift _______________________________________________ 
 

Förderverein der Grundschule Rohrbach 
Schulpfad 1  
 
75031 Eppingen 
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Spendenbescheinigung:  
Bis zu einem Betrag von 100,00 EUR reicht die Kopie des Kontoauszuges als Nachweis beim 
Finanzamt. Auf Wunsch kann eine Spendenbescheinigung für Beträge über 100,00 EUR 
ausgestellt und zugesandt werden. 

 
 
 
 
 

Die Höhe des Beitrags kann selbst festgelegt werden, der Mindestmitgliedsbeitrag  
beträgt 5,00 EUR pro Jahr. 
 
  Ich zahle den Mindestbeitrag von 5,00 EUR pro Jahr 
 
  Ich zahle einen höheren Betrag von ____________EUR pro Jahr 
 
 
 
 
SEPA-Lastschriftmandat für SEPA-Basis-Lastschriftverfahren  
 
Wiederkehrende Zahlungen 
Gläubiger-Identifikationsnummer DE63ZZZ00000539319/ Mandatsreferenz ___________________ 
 
SEPA-Lastschriftmandat 
 
Ich/Wir ermächtige(n) den Förderverein der Grundschule Rohrbach, Zahlungen von meinem/unserem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom 
Förderverein der Grundschule Rohrbach auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  
 
Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen. 
 
 
______________________________________________________________________ 
Kontoinhaber (Vorname, Name, Straße, Hausnummer, PLZ, Ort) 
 
 
___________________________________ ________________________________ 
Kreditinstitut Name    BIC (11 Stellen) 
 
 
__ __ __ __    __ __ __ __    __ __ __ __    __ __ __ __     __ __ __ __    __ __ 
IBAN (22 Stellen) 
  
 
_______________________________________________________________ 
Datum, Unterschrift Kontoinhaber 
 
 


