
AUFNAHMEANTRAG

Hiermit beantrage ich

___________________________________________________
Vorname und Familienname

___________________________________________________
Geburtsdatum

___________________________________________________
Straße, Hausnummer

___________________________________________________
PLZ, Ort

___________________________________________________
Telefonnummer

___________________________________________________
E-Mail

___________________________________________________
Beruf

meine Aufnahme in den Freundeskreis der Katholisch-
Theologischen Fakultät Erfurt e.V. 

Mein jährlicher Mitgliedsbeitrag beträgt: 
(Mindestbeitrag 20€)
 
      25 €              50 €              100€            . . . . €

___________________________________________________
Ort, Datum    Unterschrift 

Bitte Rückseite beachten wegen Lastschrifteinzug und Unterschrift.

Kontakt
Freundeskreis der Katholisch-Theologischen-Faklutät Erfurt e.V.
Domstraße 10 | 99084 Erfurt
Tel.:  +49(0)361/737-2500
Fax:  +49(0)361/737-2509
E-Mail:  freundeskreis-theol@uni-erfurt.de
Internet:   www.uni-erfurt.de/theol

Bankverbindung
Pax-Bank Erfurt 
Freundeskreis der Katholisch-Theologischen  
Fakultät Erfurt e.V. 
IBAN  DE 11 3706 0193 5000 9000 11
BIC  GENODED1PAX

Freundeskreis der  
Katholisch-Theologischen  
Fakultät Erfurt e.V. 
Verbunden sein   |   Fördern   |   Mitgestalten



DER FREUNDESKREIS: IDELLE UND 
WIRTSCHAFTLICHE FÖRDERUNG

Die Wiedervereinigung Deutschlands eröffnete 
gesellschaftliche Perspektiven und Aufgaben, die sich 
unablässig wandeln. Zunächst als kirchliche Hochschule 
(Philosophisch-Theologisches Studium) wie seit 2003 
als staatliche Fakultät an der Universität Erfurt ist die 
Katholisch-Theologische Fakultät herausgefordert, 
mit den Mitteln der Theologie als Wissenschaft diese 
Entwicklungen zu begleiten und zum Wohl der Menschen 
mit der Kultur in einen lebendigen Dialog zu treten.
 
Um diese Aufgabe zu unterstützen, gründete sich 
1996 der Freundeskreis der Katholisch-Theologischen 
Fakultät Erfurt e.V. Zweck des Vereins ist die ideelle und 
wirtschaftliche Förderung der Katholisch-Theologischen 
Fakultät der Universität Erfurt. Dazu gehören: 

• die Förderung von wissenschaftlichen Projekten 
und deren Publikationen

• die Anerkennung herausragender 
wissenschaftlicher Leistungen in Lehre und 
Forschung (Förderpreis und Kleineidam-Preis)

• die Unterstützung der öffentlichen Präsenz der 
Fakultät

• die Unterstützung des studentischen Lebens der 
Fakultät

• und die finanzielle Beihilfe für bedürftige 
Studierende

Die Vereinsmitglieder werden regelmäßig zur 
Mitgliederversammlung und zu Veranstaltungen der 
Fakultät eingeladen. Sie erhalten einen Rückblick über das 
akademische Jahr und können so an der Entwicklung und 
der wissenschaftlichen Arbeit der Fakultät teilnehmen.

Mitgliedsbeiträge und Spenden an den Freundeskreis 
der Katholisch-Theologischen Fakultät Erfurt e.V. können 
steuerlich als Sonderausgaben geltend gemacht werden.

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT 
(SEPA DIRECT DEBIT MANDATE) für SEPA-
Lastschriftverfahren / SEPA Core Direct Debit Scheme

Zahlungsempfänger (Gläubiger)
Freundeskreis der Katholisch-Theologischen Fakultät Erfurt e.V.
Domstraße 10, 99084 Erfurt
Gläubiger-Identifikationsnummer:  DE68ZZZ00001274780
Mandatsreferenz: diese Nummer wird nachträglich vom Freundeskreis 
vergeben 

SEPA-Lastschriftmandat
Ich / Wir ermächtige(n) den Freundeskreis der Katholisch-
Theologischen Fakultät Erfurt e.V., den umseitig genannten
Jahresbeitrag, bis auf Widerruf von meinem / unserem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich / wir mein /
unser Kreditinstitut an, die vom Freundeskreis der Katholisch-
Theologischen Fakultät Erfurt e.V., auf mein / unser Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann / Wir können innerhalb 
von 8 Wochen beginnend mit dem Belastungsdatum die Erstattung 
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinen / 
unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

___________________________________________________
Kontoinhaber (soweit abweichend vom Antragsteller)

___________________________________________________
Vorname und Familienname 

___________________________________________________
Straße, Hausnummer

___________________________________________________
PLZ, Ort

___________________________________________________
IBAN

___________________________________________________
BIC (kann entfallen, wenn IBAN mit DE beginnt)

___________________________________________________
Kreditinstitut

___________________________________________________
Ort, Datum                         Unterschrift des Kontoinhabers


