
BEITRITTSERKLÄRUNG zum Verein U3L 
Dieses Formular ist keine Anmeldung für die Teilnahme am Studienangebot. 

Hiermit erkläre ich meinen Vereinsbeitritt zur Universität des 3. Lebensalters 
an der Johann Wolfgang Goethe-Universität Frankfurt am Main e.V. 

Anrede     Frau □ Herr  □ geschlechtsneutral  □

Titel  _____ 

______________________ ________________________ 
Vorname Name oder Firma 

__________________________ ____________________________ 
Geburtsdatum Geburtsort 

____________________________________________________ 
Straße 

____________________________________________________ 
PLZ und Wohnort 

____________________________________________________ 
Telefon 

____________________________________________________ 
E-Mail-Adresse   freiwillige Angaben 

Persönlichen Daten werden ausschließlich zu verwaltungstechnischen Zwecken  
elektronisch erfasst und gespeichert. Eine Übermittlung der Daten an unbefugte Dritte erfolgt nicht. 

Der Mitgliedbeitrag beträgt 
mindestens € 30,- für private Personen und 
mindestens € 250,- für juristische Personen. 

Der Beitrag wird jährlich zum 1. April per SEPA-Lastschrift  
eingezogen. Nach Eingang Ihrer Beitrittserklärung erhalten 
Sie ein Formular zur Erteilung eines SEPA-
Lastschriftsmandats.  

Der Bankbeleg über die Zahlung des Mitgliedsbeitrags ist bis zu 
einer Höhe von 200,00 € für etwaige Steuererklärungen 
ausreichend. 

____________________________________________________ 
Datum Unterschrift 

Formular senden an: UNIVERSITÄT DES 3. LEBENSALTERS, Bockenheimer Landstr. 133, 60325 Frankfurt am Main 
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