
 
 

 

 SCHULFÖRDERVEREIN des BERUFSBILDUNGSZENTRUMS MERZIG 

 
 
 
 

      Beitrittserklärung 
 
 

Name      :_______________________________________________________ 
 
Anschrift:_______________________________________________________ 
 
Hiermit trete ich dem Schulförderverein des Berufsbildungszentrums Merzig 
bei, mit dessen Zielen ich mich einverstanden erkläre. 
 
Ich zahle einen Jahresbeitrag von  _______ € (in Worten_________________€) 
(Mindestjahresbeitrag: €  12.-) 
 
Gleichzeitig ermächtige ich den Schulförderverein des Berufsbildungszentrums 
Merzig, bei Fälligkeit den Beitrag  zu Lasten meines /unseres Girokontos  
 

Konto-Nr.__________________________________  
 

bei der _______________________________ (Bank) 
 

BLZ _________________________________  durch Lastschrift einzuziehen. 
 
Wenn mein /unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden 
Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Teileinlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht  
vorgenommen 
 
________________, den ___________   
(Ort)      (Datum) 
 
________________________________ 
 (Unterschrift)  
 
 
 

                                                                          Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an: 
 Schulförderverein BBZ Merzig, Waldstr. 51, 66663 Merzig 

 
 

 SCHULFÖRDERVEREIN des BERUFSBILDUNGSZENTRUMS MERZIG 

www.bbz-merzig.de
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