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Beitrittserklärung 
 
Hiermit beantrage/n ich/wir die Mitgliedschaft im 
VKM – Für Menschen mit Förderbedarf e.V. 
 
 
Name, Vorname:  __________________________________________________ 
 
Straße:  __________________________________________________ 
 
PLZ, Ort:  __________________________________________________ 
 
Geburtsdatum: __________________________________________________ 
 
Telefon:   __________________________________________________ 
 
E-Mail:   __________________________________________________ 
 
Beruf (freiwillige Angabe): ____________________________________________ 
 
Ich erkläre mich mit der Zahlung des Jahresbeitrags in Höhe von 44,- Euro einverstanden. Der 

Betrag soll einmal jährlich zum 1. Juli eingezogen werden. 

 

Spende 

O (Bitte ggf. ankreuzen)  

Zusätzlich möchte ich gerne eine regelmäßige Summe in Höhe von _______ Euro pro Jahr 

spenden, um damit die wertvolle Arbeit mit Menschen mit Förderbedarf zu unterstützen. Auch 

dieser Betrag soll einmal jährlich zum 1. Juli eingezogen werden. 

 

________________________________     _________________________________________ 

(Ort, Datum)     (Unterschrift) 

 

 

Einzugsermächtigung 

Die Beiträge sind bis auf Widerruf von dem angegebenen Konto einzuziehen: 

Name, Vorname: _______________________________________________________ 
(Kontoinhaber) 
 

IBAN:   _______________________________________________ 

 

 
 

________________________________     _________________________________________ 

(Ort, Datum)     (Unterschrift des Kontoinhabers) 


