
 BDK  Fachverband für Kunstpädagogik  

  

An den BDK e.V. - Geschäftsstelle 
Jakobistr. 40 
30163 Hannover 
 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum BDK e.V. Fachverband für Kunstpädagogik 
 

Name, Vorname: .................................................................................................................................................. 

Straße: .................................................................................................................................................................. 

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

Tel.: .........................................................................  E-Mail: ................................................................................ 

Bundesland: .......................................................................................................................................................... 

Berufsbezeichnung, Besoldungs-, Vergütungsgruppe oder Ausbildungsstatus: .................................................. 

............................................................................................................................................................................... 

Geburtsjahr: .....................................................  Datum, Unterschrift: .................................................................. 
 
Liebe Kollegin, lieber Kollege, 
Sie können uns die Verwaltungsarbeit erheblich erleichtern, wenn Sie in das Abbuchungsverfahren einwilligen. Es ist für Sie risikolos, 
denn Sie können die Einzugsermächtigung jederzeit widerrufen. Sie erlischt automatisch bei Ende der Mitgliedschaft. Die gespeicherten 
Daten dienen ausschließlich der Beitragserhebung und dem Versand der BDK-Schriften. Sie unterliegen in vollem Umfang dem Daten-
schutz und werden keinem Dritten zugänglich gemacht. 
 
 
Hiermit bevollmächtige ich den BDK e.V. Fachverband für Kunstpädagogik, den von mir zu entrichtenden Beitrag bei Fälligkeit zu Lasten 
meines Kontos einzuziehen. Diese Ermächtigung kann jederzeit schriftlich widerrufen werden. 
 

Kontoinhaber/in ..................................................................................................................................................... 

Bankleitzahl .......................................................................................................................................................... 

Geldinstitut ............................................................................................................................................................ 

Kontonummer ....................................................................................................................................................... 

Datum, Unterschrift ............................................................................................................................................... 
Um Sie mit dem richtigen Informationsmaterial versorgen zu können, bitten wir um die folgenden Angaben:
Lehrbefähigung für: 
o Grund- und Hauptschulen 
o Realschule 
o Gymnasium 
o Gesamtschule 
o Hochschule 
o Sonderschule 
o Außerschulische Einrichtung 
o Berufsbildende Schulen 
o Sonstige 
 
 

Überwiegender Einsatz in: 
o Vorschulbereich 
o Primarstufe 
o Sekundarstufe I 
o Sekundarstufe II 
o Primarstufe und Sek. I 
o Sek. I und Sek. II 
o Hochschule 
o Studien-Seminar 
o Außerschulische Einrichtung 
o Sonstige

Ich wurde geworben von: 
Name, Vorname:.............................................................................................................................................. 

Mitgliedsnummer: ............................................................................................................................................ 

Bankverbindung des Werbenden: Kontoinhaber/in: ........................................................................................ 

Bankleitzahl: .................................................. Geldinstitut: ............................................................................. 

Kontonummer: ................................................................................................................................................. 

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


