
FÖRDERVEREIN ST.-JOHANNES-SCHULE GREFFEN E.V.

Name, Vorname

Name des Kontoinhabers

Adresse (falls abweichend von oben)

IBAN

Name der Bank

Strasse, Hausnummer

PLZ

E-Mail Adresse

€

Ort

Beitrittserklärung

Einzugsermächtigung

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Förderverein der St.-Johannes-Schule Greffen e.V.

Ich ermächtige den Förderverein der St.-Johannes-Schule Greffen e.V. meine Zahlungen von
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzulösen.

Gläubiger-Ident.-Nr.: DE70ZZZ00000579351

Ich erkläre mich damit einverstanden, dass der Verein die von mir gemachten Angaben im Rahmen
der Mitgliederverwaltung speichert, und sie ausschließlich für interne Zwecke verwendet.

Ich zahle den Mindestbeitrag von derzeit 12,- € im Jahr.

Ich zahle freiwillig einen Jahresbeitrag in Höhe von:

Ort, Datum Unterschrift


