Verein der Freunde und Forderer der Grundschule Dorpen e.V.

Silvia Schmees, 1. Vorsitzende, Uhlandstrae 23, 26892 Dérpen Gusic =i
Telefon: 04963/9062321

Grundschule

Aufnahmeantrag Db’rpen

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Verein der Freunde und Férderer der Grundschule Darpen.
Mit der Einreichung dieses Aufnahmeantrages erkenne ich die Satzung des Vereins an.

Name Vorname
StralRe PLZ / Wohnort
Geb. Datum Telefon

E-Mail Adresse

Ja, ich méchte einen jahrlichen Beitrag in Héhe von EUR leisten (mind. 10,00 EUR).
Der Einzug erfolgt jahrlich zum vierten Quartal (keine Vorabinfo mehr nétig).

Ich erkldre mich damit einverstanden, dass die im Aufnahmeantrag erhobenen personenbezogenen
Daten wie Name, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefonnummer und
Bankverbindung unter Beachtung der EU-Datenschutzverordnung ausschlieBlich zum Zwecke der
Mitgliederverwaltung und des Beitragseinzuges verarbeitet, {ibermittelt und genutzt werden.

Ort Datum (Unterschrift Mitglied)

SEPA-Lastschriftmandat

Gldubiger-Identifikationsnummer: DE162ZZ00001067166
Mandatsreferenz/Mitgliedsnummer: {wird vom Verein vergeben)

Ich erméchtige den Zahlungsempfanger Verein der Freunde und Férderer der Grundschule Dérpen e.V. Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger Verein der
Freunde und Férderer der Grundschule Darpen e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Name, Vorname (Kontoinhaber): ..o
ANSEREITt:  nnsmrnerns e S e S e
KrediiNSTIRUES oo mmmnmsmsnmmm s oo s sy sy s s Vs TT e
IBAN: DE_ _I____\___ 0"\ _\__
BICE i e e e e e e

T L= e T

Ort Datum (Unterschrift Mitglied)



