
Ehemaligen- und Förderverein 
der Rheingauschule Geisenheim e.V. 
Dr. Schramm-Str. 1 
65366 Geisenheim

efr@rheingauschule.de 
rheingauschule.de/efr

1. Vorsitzender 
Dr. Jörg Hüther 
Bergweg 6 
65347 Eltville-Hattenheim 
Telefon 	 06723 / 7957 
tagsüber	 0611 / 815 - 1711 
Telefax	 06723 / 885344 
e-mail:	 efr@rheingauschule.de

Beitrittserklärung bitte vollständig ausgefüllt an den 1. Vorsitzenden senden oder im Schulsekretariat abgeben 
Bankverbindung bei Rheingauer Volksbank eG   BLZ: 510 915 00   Konto: 19216   IBAN: DE88 5109 1500 0000 0192 16      BIC: GENODE51RGG

Amtsgericht Wiesbaden VR 5324

Änderungsmitteilung
Hiermit möchte ich dem Ehemaligen- und Förderverein der Rheingauschule Geisenheim e.V. (EFR) folgende Änderungen mitteilen:

Persönliche Angaben

...................................................
Name

...................................................
Vorname

...................................................
gegebenenfalls Geburtsname

...................................................
Titel

...................................................
Geburtsdatum

Kontaktdaten

...................................................
Straße und Hausnummer

...................................................
Postleitzahl und Wohnort, Orts- / Stadtteil

...................................................
Sonstiges (International)

...................................................
E-Mail-Adresse

Beitragsstaffelung
Die Jahresbeiträge sind jeweils im 1. Quartal des Geschäftsjahres fällig. Die aktuellen Beiträge sind:

Auszubildende, Studenten, 
Wehr-/Zivildienstleistende	 5 €	 Berufstätige	 20 € 	 Ehepaare	 25 €

	 ...................................................................	 ...................................................................
	 Datum	 Unterschrift des Kontoinhabers

Ausbildung und Beruf

Schüler an der Rheingauschule 

	 ja	 nein

	 ........................	 ........................
	 Abiturjahrgang	 Zivil-/Wehrdienst bis

...................................................
Ausbildung / Studium im Fach

...................................................
Berufstätig als

Teilnahme an Berufsbildungsveranstaltungen 

	 ja	 nein

SEPA-Lastschriftmandat zum Einzug des Mitgliedsbeitrages
Die bevorzugte Art der Beitragszahlung ist die SEPA-Lastschrift. Ich ermächtige den Ehemaligen- und Förderverein der Rheingauschule Geisen-
heim e.V. (EFR), Zahlungen von meinem Konto mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom EFR auf 
mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten 
dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

	 Zahlungspflichtiger	

		 ...............................................................
		  IBAN (internationale Kontonummer)

		 ...............................................................
		  BIC (Bank Identifications Code)

		 ...............................................................
		  Geldinstitut (optional)
	 Die Mandatsreferenz wird mit der Beitrittsbestätigung separat zugeschickt 

Zahlungsempfänger

Ehemaligen- und Förderverein 
der Rheingauschule Geisenheim e.V.
Dr. Schramm-Str. 1
65366 Geisenheim

Gläubiger-ID: DE69 ZZZ0 0000 3002 03

Datenschutzrechtliche Einwilligungserklärung
Der EFR erhebt, verarbeitet und nutzt personenbezogene Daten seiner Mitglieder unter Berücksichtigung der Bestimmungen des Bundesdaten-
schutzgesetztes (BDSG). Ich willige ein, dass meine in dieser Änderungsmitteilung abgegebenen personenbezogenen Daten vom EFR zur Erfül-
lung seiner satzungsgemäßen Zwecke und Aufgaben genutzt werden, z.B. der Mitgliederverwaltung. Die Erfassung, Verarbeitung und Nutzung 
meiner Daten erfolgt auf freiwilliger Basis. Ich habe jederzeit die Möglichkeit vom Verein Auskunft über diese Daten zu erhalten.  

Mein Einverständnis kann ich ohne für mich nachteilige Folgen verweigern bzw. jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen. 
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