
* Der Mindestbeitrag wird von der Mitgliederversammlung festgesetzt. Er beträgt zurzeit jährlich 

für Studierende (während der Fachschulzeit) 5,00 €, für Einzelpersonen 10,00 €, für korporatives Mitglieder 25,00 €. 

Mitgliedsbeiträge/Spenden an den Förderverein sind steuerabzugsfähig. Bei Spendenbeträgen bis zur Höhe von  
50 € reicht die Vorlage des Überweisungsbeleges/Kontoauszuges beim Finanzamt. Über höhere Beträge werden 
Spendenquittungen ausgestellt. 
Bankverbindung des Fördervereins der Fachschulen für Agrarwirtschaft Münster e.V. 
Sparkasse Münsterland Ost IBAN: DE49400501500006006969 BIC: WELADED1MST 
Gläubiger-ID: DE20ZZZ00000642234 

 
An den  
„Förderverein der  
Fachschulen für Agrarwirtschaft Münster e.V.“ 
Münsterstraße 62-68, 48167 Münster-Wolbeck 
Telefon: (02506) 309-125   Fax: (02506) 309-133 

 
 

Beitrittserklärung / Erklärung über eine einmalige Spende 
 

Name       Vorname       

Straße       PLZ Wohnort       

geboren am       Telefon       

Schuljahrgang         

 
 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Förderverein der Fachschulen für Agrarwirtschaft Münster e.V. und 

bin bereit, bis auf Widerruf jährlich       EURO zu spenden.* 

 

Ich spende einen einmaligen Betrag von        EURO. 

 
 

     , den      . ........................................................... 
(Ort, Datum) (Unterschrift) 

 

 
SEPA-Lastschrift Mandat 

 
Ich ermächtige den Förderverein der Fachschulen für Agrarwirtschaft Münster, den Mitgliedsbeitrag/die Spende 
von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein 
auf mein Konto gezogene Lastschrift einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 

Name, Vorname       

Straße       

PLZ Wohnort       

IBAN       

BIC       
 

 
Diese Ermächtigung gilt bis zu meinem Widerruf. 

 
 

     , den       ......................................................... 
(Ort, Datum) (Unterschrift) 

 

 

 
 


