FORDERVEREIN

Freiherr-vom-Stein-Schule Wetzlar e. V.

www.foerderverein.steinschule-wetzlar.de
foerderverein@steinschule-wetzlar.de

Forderverein

Gliubiger-lIdentifikationsnummer: DE577Z.27.00000298770

Freiherr-vom-Stein-Schule Wetzlar

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Forderverein Freiherr-vom-Stein-Schule Wetzlar e. V.:

Nachname *

Vorname *

StraBBe und Hausnummer *

Postleitzahl und Ort *

bei Kindern an der Steinschule: Name und Klasse des jiingsten Kindes

E-Mail (bitte unbedingt angeben!)

Telefon * Fax

Als Jahresbeitrag zahle ich:
(der jahrliche Mindestbeitrag betriagt 15,00 €)

Die Kuindigung der Mitgliedschaft ist jeweils zum Ende eines Kalenderjahres unter Einhaltung einer
Frist von mindestens drei Monaten méglich. Die Satzung des Férdervereins steht im Internet unter
www.foerderverein.steinschule-wetzlar.de zum Download zur Verfligung.

Ich bin damit einverstanden, dass die erhobenen Daten elektronisch verarbeitet und nur fir
vereinsinterne Zwecke verwendet werden. Diese Erklédrung kann ich jederzeit widerrufen.

Bitte ankreuzen!

[] Ich bin damit einverstanden, dass mich der Vorstand zu Sitzungen oder Veranstaltungen des
Fordervereins, insbesondere zu Mitgliederversammlungen, nur per E-Mail einladt. Ich werde dem
Vorstand zudem jede Anderung an der obigen E-Mail-Adresse umgehend mitteilen. Diese Erklarung
kann ich jederzeit widerrufen.

Ort Datum

Unterschrift

* = Pflichtfeld/Pflichtangabe Bitte wenden!



SEPA-Lastschriftmandat:

Mandatsreferenz Mitgliedsnummer; wird mit der
Beitrittsbestatigung mitgeteilt

Ich ermachtige den Foérderverein Freiherr-vom-Stein-Schule Wetzlar e. V., Zahlungen von meinem
nachfolgend genannten Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut
an, die von dem Forderverein Freiherr-vom-Stein-Schule Wetzlar e. V. auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzulésen.

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.

Vorname und Nachname (Kontoinhaber) *

StraBe und Hausnummer *

Postleitzahl und Ort *

IBAN * **

D E

BIC (8 oder 11 Stellen) * **

oder, falls IBAN/BIC noch nicht bekannt:

BLZ * ** Konto-Nr. * **

bei (Bank/Sparkasse) * **:

ort * Datum *

Unterschrift *

IBAN = International Banking Account Number (weltweit giiltige Nummer fiir Ihr Girokonto)
BIC = Bank Identifier Code (international giiltige Bankleitzahl)

* = Pflichtfeld/Pflichtangabe
** Falls IThnen Ihre IBAN/BIC noch nicht bekannt sind, geben Sie bitte alternativ
Ihre bisherige Bankverbindung ein!



