
Verein der Freunde und Förderer der Lambertus-Schule Stromberg e.V. 
Schulstr. 2, 59302 Oelde 

Beitrittserklärung 
Hiermit trete/n ich/wir mit sofortiger Wirkung dem Verein der Freunde und Förderer der 
Lambertus-Schule Stromberg e.V. bei. Ich/Wir erkenne/n die Satzung des Vereins an. 
 
Mitglied: 
 
………………………………………………………..  ……………………………………………………….. 
Name, Vorname     Straße und Hausnummer 
 
………………………………………………………..  ……………………………………………………….. 
PLZ Ort      Telefon 
 
………………………………………………………..   ……………………………………………………….. 
Mailadresse       Datum, Unterschrift 
 
 
Beitragszahlung 
Ich/Wir zahle/n:   den Elternbeitrag  einen freiwilligen Beitrag 
             (z.Zt.  9,00 €/Jahr) von ______€/Jahr 
     (mindestens 6 Euro im Jahr) 
  
Ich erlaube dem Verein, meine Daten zu verarbeiten. Mir ist bekannt, dass diese Daten gegebenenfalls in einer EDV-
gestützten Mitgliederverwaltungssoftware gespeichert, verarbeitet und genutzt werden.  
Gem. Art. 15 DSGVO kann ich jederzeit gegenüber dem Verein um eine umfangreiche Auskunftserteilung zu den zu 
meiner Person gespeicherten Daten bitten. Ich kann gem. Art.17 DSGVO jederzeit gegenüber dem Verein die 
Berichtigung, Löschung und Sperrung einzelner personenbezogener Daten verlangen. 
Meine personenbezogenen Daten werden gelöscht, wenn die Vereinsmitgliedschaft durch Austritt, Ausschluss oder 
Tod beendet worden ist, es sei denn, dass diese Daten aufgrund gesetzlicher Vorschriften oder im besonderen 
Interesse des Vereins weiterhin einer Verarbeitung zugänglich sein müssen. 

 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE34ZZZ00001511975 
Mandatsreferenz: 
SEPA-Lastschriftmandat: 
Ich ermächtige den Verein der Freunde und Förderer der Lambertus-Schule Stromberg e.V. die Mitgliedsbeiträge von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein der Freunde und Förderer der 
Lambertus-Schule Stromberg e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei 
die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
__ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __  __________________________________________ 
(BIC)     (Kreditinstitut – Name) 
 
IBAN    DE __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __  
 
 
Ort, Datum, Unterschrift 
 


