
Freunde des Abendgymnasiums  

der Volkshochschule Freiburg e.V. 
 

Freunde des Abendgymnasiums der Volkshochschule Freiburg e. V. 
 

Vorsitzender: 
Winfried Wagner 
wiwakiza@gmx.de 

Stellv. Vorsitzende: 
Johanna Thörel 
johanna.thoerel@t-online.de 

Schriftführer: 
Sven Linder 
svenolaflinder@web.de 

Kassenwartin 
Annemarie Bleile 
annemariebleile@gmx.de 

Beisitzer: 
Brigitte Barg 
Katrin Hodapp 
Rainer Simon 

Bankverbindung: 
Baden-Wüttembergische Bank 
IBAN:  
DE22600501017438500144 
BIC:  SOLADEST600 

 

Mitgliedsantrag	
 

Hiermit beantrage ich meine Aufnahme in den Verein der 
„Freunde des Abendgymnasiums der Volkshochschule Freiburg e. V.“. 

 

 
Vorname, Nachname: ................................................................................................................................................................................................. 
. 
Straße: ............................................................................................................................................................................................................................... 

 
PLZ, Wohnort ................................................................................................................................................................................................................... 

 
Telefon: ................................................................................................................................................................................................................................ 

 
e-mail: ................................................................................................................................................................................................................................... 

 
.............................................................. .................................................................................................................................................................................... 
Ort,	Datum       Unterschrift 
 
 
Die Satzung und die Datenschutzordnung der Freunde des Abendgymnasiums (im Internet einsehbar: 
www.abendgymnasium-freiburg.de unter „Über uns“, Förderverein) habe ich zur Kenntnis genommen. 
 

 
.............................................................. ...................................................................................................................................................................................... 
Ort,	Datum		 	 	 	 	 	 Unterschrift 
 

SEPA-Lastschriftmandat 
 
Gäubiger‐Indentifikationsnummer:	DE9422200001390421 
Mandatsreferenz‐Nummer: .....................................................................(wird von Bank ausgefüllt) 

 
Ich ermächtige den Verein „Freunde des Abendgymnasium der Volkshochschule Freiburg e. V.“ den jährlichen Mitgliedsbeitrag in 
Höhe von 

 15	€					 	 20	€	 	 30	€	 	 50	€							(Zutreffendes ankreuzen) 
 
von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Die Mitgliedsbeiträge werden jedes Jahr im Oktober per Lastschrift eingezogen. 
Zugleich weise ich meine Bank an, die von den „Freunden des Abendgymnasiums der VHS Freiburg e. V.“ 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 meiner Bank vereinbarten Bedingungen. 
 

 
Kontoinhaber: 

 

 
IBAN: 

 

 
BIC: 

 

 
Land: 
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