Forderverein der Grundschule Ulfa
SteinstraBe 10, 63667 Nidda - Ulfa
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BEITRITTSERKLARUNG

Ich erklare hiermit meinen Beitritt zum Forderverein der Grundschule Ulfa.

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE20ZZZ00001083584
Mandatsreferenz: (wird vom Verein eingetragen)

SEPA - Lastschriftmandat

Ich ermachtige (Wir ermachtigen) den Forderverein Grundschule Ulfa, den
Mitgliedsbeitrag von 9,-€ jahrlich von meinem (unserem) Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein (weisen wir unser) Kreditinstitut an, die vom
Forderverein Grundschule Ulfa auf mein (unser) Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

Hinweis: Ich kann (Wir kénnen) 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) Geburtsdatum

Stral3e, Hausnummer PLZ, Wohnort

Kreditinstitut (Name und BIC)

IBAN

Ort, Datum Unterschrift

(bitte abtrennen)

Forderverein der Grundschule Ulfa
SteinstraBe 10, 63667 Nidda - Ulfa
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Sie kdnnen den Forderverein gerne mit einer Spende unterstitzen ©
Wir sind als gemeinnitziger Verein berechtigt Spendenbescheinigungen fur das
Finanzamt auszustellen.

Ihre Mitgliedschaft kbnnen Sie mit einer Kiindigungsfrist von drei Monaten zum
Ablauf eines jeden Kalenderjahres beenden. Die Kiindigung gilt dann fir das
Folgejahr.



