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Schulbauernhof e.V.   Genossenschaftsbank  
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Biolandhof Rönshausen - 
Schulbauernhof e.V. 

 

www.biolandhof-roenshausen.de 
 

Tel. 06659-3287, Fax 06659-918789 
1. Vorsitzender: Helmut Schönberger 

Mitgliedschaft 
 

Ja, ich möchte die Ziele des Vereins Biolandhof Rönshausen - Schulbauernhof e.V. 
(Gläubiger-Identifikationsnummer: DE32ZZZ00000510195) 

nach meinen Möglichkeiten unterstützen und Mitglied werden. 
 
 
 

1) Mitglied des Vereins „Biolandhof Rönshausen – Schulbauernhof e.V.“ wird: 
 (Bitte in Blockschrift) 
 
_______________________________________________________________________________ 
Name, Vorname 
 
_______________________________________________________________________________ 
Straße und Hausnummer 
 
_______________________________________________________________________________ 
PLZ, Wohnort 
 
___________________________________           _______________________________________ 
Beruf      Geb.-Datum (freiwillige Angabe) 
 
_______________________________________________________________________________ 
E-Mail-Adresse 
 
___________________________________             ______________________________________ 
Tel. Nr. geschäftlich     Tel. Nr. privat (freiwillige Angabe) 
 
___________________________________             ______________________________________ 
Handy Nr. (freiwillige Angabe)     Faxnummer 

 
___________________________________             ______________________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift 

 
 

2) Ich zahle jährlich 
 

Einen Betrag von …………….EURO (mind. 25 Euro jährlich) 
für eine persönliche Fördermitgliedschaft 

 
SEPA-Lastschriftmandat  

 
Mandatsreferenz: (wird vergeben) 
Ich ermächtige/ Wir ermächtigen den Biolandhof Rönshausen – Schulbauernhof e.V. Zahlungen von meinem/ unserem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/ weisen wir unser Kreditinstitut an, die von dem Biolandhof Rönshausen – 
Schulbauernhof e.V. auf mein/ unser 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 meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  
Hinweis: Meine/ Unsere Rechte zu dem obigen Mandat sind in einem Merkblatt enthalten, das ich/ wir von meinem/ unserem 
Kreditinstitut erhalten kann/ können. 
 
_____________________________     _ _ _ _ _ _ _ _ | _ _ _  
Kreditinstitut (Name)         Kreditinstitut (BIC)  
 

D E _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _  
(IBAN) 

 
 Die Mitgliedschaft ist jederzeit fristlos kündbar. Ein Rückzahlungsanspruch nicht verbrauchter Mitgliedsbeiträge besteht nicht. 

 
_________________________                   ________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift 


