
Förderverein Schulcampus Hedelfingen e.V.  
 

 

Aufnahmeantrag: 
 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Förderverein Schulcampus Hedelfingen e.V. 

☐  als ordentliches Einzelmitglied (Natürliche Person / Privatperson)       20 € / Jahr 

☐  als Partner- bzw. Familienmitgliedschaft (bei der alle im selben Haus- 
      halt wohnenden Personen nur einen gemeinsamen Beitrag zahlen)      30 € / Jahr 

☐  als förderndes Mitglied (Juristische Person / Personenvereinigung)      50 € / Jahr 

☐  als Kooperationsmitglied (gemeinnützige / freigemeinnützige Organisation)   frei 
 
 
 

Persönliche Daten: 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Name      Vorname 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Firma (bei Kooperationsmitgliedern)   Funktion (bei Kooperationsmitgliedern) 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Straße      PLZ / Ort 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Telefon      Mobilnummer 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
E-Mail      Geburtsdatum 

 
 
 

SEPA-Lastschriftmandat: 
 
Hiermit ermächtige ich den Förderverein Schulcampus Hedelfingen e.V., meinen Jahresbeitrag 
in der jeweils durch die Mitgliederversammlung festgesetzten Höhe zum Jahresanfang und bis 
auf Widerruf mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 
Zahlungsempfänger auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen: 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Kontoinhaber 
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
IBAN  
 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Name der Bank 
 
 
 
 

……………………………..………………………..……………  ……………...……………..……………….……………………. 
Ort / Datum       Unterschrift  



Förderverein Schulcampus Hedelfingen e.V.  
 

Förderverein Schulcampus Hedelfingen e.V. 
Heumadener Straße 110, 70329 Stuttgart, Mail: info@schulcampus-hedelfingen.de 

 

Weitere Mitglieder der beitragsfreien Partner- oder Familienmitgliedschaft 
(Ehe- oder Lebenspartner sowie Kinder und Jugendliche) im Haushalt: 

 

 

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Name, Vorname   Geburtsdatum   E-Mail 
 

 

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Name, Vorname   Geburtsdatum   E-Mail 
 

 

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Name, Vorname   Geburtsdatum   E-Mail 
 

 

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Name, Vorname   Geburtsdatum   E-Mail 
 

 

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Name, Vorname   Geburtsdatum   E-Mail 
 
 
 

Hiermit bestätige ich das Einverständnis zur beitragsfreien Partner- bzw. Familienmitgliedschaft der 
oben genannten weiteren Personen: 

 
 

      ……………...……………..……………….……………………. 
        Datum, Unterschrift 

 
 
 
 

Hinweise zu beitragsfreien Partner- und Familienmitgliedschaften: 

Bei einem zahlenden Mitglied sind alle weiteren Partner- und Familienmitglieder im selben Haushalt bzw. 
bei gemeinsamen Wohnsitz beitragsbefreit. Dies gilt gleichermaßen für Ehe- oder Lebenspartner wie auch 
für alle im selben Haushalt wohnenden Kinder und Jugendlichen. Bei Einladungen zu Veranstaltungen des 
Vereins oder der Mitgliederversammlung gilt die Einladung an das zahlende Mitglied gleichzeitig auch für 
alle weiteren beitragsbefreiten Partner- und Familienmitglieder der häuslichen Gemeinschaft. Teilnahme-
recht an der Mitgliederversammlung haben alle Mitglieder, ein Antrags- und Stimmrecht sowie die Wähl-
barkeit in den Vorstand haben allerdings nur ordentliche Mitglieder über 18 Jahre. 

 


