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Verband Muslimischer Lehrkrafte

AUFNAHMEANTRAG

fur die Mitgliedschaft im
Verband Muslimischer Lehrkrafte e V.

(Name, Vorname, Geburtsdatum) (PLZ, Wohnort, Stral3e, Hausnummer)
(Telefon/ Handy/Email) (Schule/Ort)
..................................................................... abdem ...
(Facher als Lehrer/in’) (Datum: Tag/Monat/Jahr)

Ich erkenne die Satzung und Ordnungen des Vereins an.

Mit der Speicherung, Ubermittiung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten fiir

Vereinszwecke gemaf Bundesdatenschutzgesetz bin ich einverstanden.

Wir bitten um Uberweisung des Mitgliedsbeitrages von 5,- Euro im Monat (bzw. 15,- Euro im
Quartal bzw. 60,- Euro im Jahr) per Dauerauftrag auf das Konto des Verbandes muslimischer
Lehrkréafte e.V. Der Betrag fur Studenten und Referendare betragt ermaRigt 2,50 Euro im Monat.

Bankverbindung: Stadtsparkasse Essen IBAN: DE37 3605 0105 0001 0511 92

(Datum, Unterschrift Vereinsmitglied)




