
ANTONIUSKOLLEG

Privates staatlich anerkanntes Gymnasium für Mädchen und Jungen 

Anmeldung zur Business-AKademie 

Name: _____________________________________________________________ 

Vorname: __________________________________________________________ 

Straße:_____________________________________________________________ 

Postleitzahl: ____________ Wohnort: __________________________________ 

Telefon:____________________________________________________________ 

Email-Adresse: _____________________________________________________ 

Geschlecht: _______________ Geburtsdatum: __________________ 

Bisher besuchte Schule/ Jahrgangstufe: 

___________________________________________________________________ 

______________________ ________________________________ 
Ort, Datum  Unterschrift der Schülerin/ des Schülers 

_________________________________ 
Unterschrift des/ der Erziehungsberechtigten 

Nur von den Erziehungsberechtigten auszufüllen: 

Ich bin bereit einzelne Elterndienste im Rahmen der Samstagsveranstaltungen zu 
übernehmen Meine Mailanschrift darf zur Organisation dieser Dienste verwendet 
werden. 

Name:____________________________________________________________ 

Mailanschrift:_______________________________________________________ 

Bitte füge der Anmeldung ein Bewerbungsschreiben und eine Kopie des letzten Zeugnisses bei. 



 ANTONIUSKOLLEG 

Privates staatlich anerkanntes Gymnasium für Mädchen und Jungen 
 

 

  

Business-AKademie 
am Antoniuskolleg 

Teilnehmer(in): ______________________________________ 
 

Anerkennung der Teilnahmebedingungen 
 

 
__________________  ___________________  ___________________ 

Ort/ Datum    Unterschrift    Unterschrift  
Erziehungsberechtigte(r)          Teilnehmer(in) 

___________________________________________________________________ 
 
Bankeinzug BAK 2023/24 
 
Die Teilnahmegebühr für meine Tochter / meinen Sohn _____________________ 
bitte ich  

○ monatlich in Höhe von 60 € 
○ einmalig in Höhe von 600€ 

von meinem Konto abzubuchen. 
 

___________________________________________________________________ 
 
Antoniuskolleg Gymnasium, Pfarrer-Schaaf-Str.1, 53819 Neunkirchen-Seelscheid 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE52ZZZ00000000682 
Mandatsreferenz: WIRD SPÄTER MITGETEILT 
 

SEPA-Lastschriftmandat 
Ich/Wir ermächtige(n) das Antoniuskolleg Gymnasium, Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Antoniuskolleg Gymnasium auf 
mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
Hinweis: Ich kann/ Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung 
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. 
 
 
 

Vorname und Name (Kontoinhaber): ____________________________________________________ 

Strasse und Hausnummer: ___________________________________________________________ 

Postleitzahl und Ort: ________________________________________________________________ 

Kreditinstitut (Name und BIC): _________________________________________  

__ __ __ __ __ __ ____|__ __ __ 

IBAN: D E __ __|__ __ __ __|__ __ __ __|__ __ __ __|__ __ __ __|__ __ 

 

Datum, Ort und Unterschrift:___________________________________________________________ 


