
Verband der Pastoralreferent*innen in der Erzdiözese Freiburg e.V. 

 

Die ausgefüllte Beitrittserklärung bitte an Sonja Schelbert, zuständig für Mitgliederverwaltung und Kasse, senden. 
Benedikt-von-Nursia-Str. 1 │ 77723 Gengenbach 

 

Verband der Pastoralreferent*innen  
in der Erzdiözese Freiburg e.V. 
 

vorstand@pastref-freiburg.de         
www.pastref-freiburg.de 
 
Bankverbindung: 
 

IBAN: DE02 7509 0300 0007 1007 79 
BIC: GENODEF1M05 (LIGA Bank) 

 
Der Vorstand: 
 

Ansgar Biller 
ansgar.biller@pastref-freiburg.de 
 
Raphael Brantzen 
raphael.brantzen@pastref-freiburg.de 
 
Christian Pachtner (Vorsitzender) 
christian.pachtner@pastref-freiburg.de 
 
Paulina Scheffzek 
paulina.scheffzek@pastref-freiburg.de 

 

 

 

  

Beitrittserklärung 
 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Verband der Pastoralreferentinnen und Pastoralreferenten in der 

Erzdiözese Freiburg e.V. 

 

Name  _______________________________________________________ 

 

E-Mail-Adresse _______________________________________________________ 

 

Kurs   _______________________________________________________ 

 

Ich trete bei als  

 Berufseinsteiger (erste zwei Jahre; derzeitiger Beitrag: 15€) 

 Einzelperson mit bis zu 50% (derzeitiger Beitrag: 15€) 

 Einzelperson mit bis zu 100% (derzeitiger Beitrag: 25€) 

Zusätzlich werden 30 € Mitgliedsbeitrag für den „Berufsverband der PastoralreferentInnen Deutschlands e.V.“ 

abgebucht. 
 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE10ZZZ00000714776 
 

SEPA-Lastschriftmandat 

Ich ermächtige den Verband der Pastoralreferentinnen und Pastoralreferenten in der Erzdiözese Freiburg e.V., 

Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 

Verband der Pastoralreferentinnen und Pastoralreferenten in der Erzdiözese Freiburg e.V. auf mein Konto 

gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 

belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 

IBAN  DE __ __ | __ __ __ __ | __ __ __ __ | __ __ __ __ | __ __ __ __ | __ __  

 

BIC   __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __  Name der Bank __________________________________ 

 

Erklärung zum Datenschutz 

Ich bin damit einverstanden, dass mein Name, Mail-Kontakt, Bankverbindung und Ausbildungskurs gespeichert 

werden. Des Weiteren bin ich einverstanden, dass ich in unregelmäßigen Abständen per Newsletter über 

Aktuelles im Verband informiert werde. 

 

 

____________________________________________________________________________ 

Datum und Unterschrift für Beitritt, Datenschutzerklärung und SEPA-Lastschriftmandat 


