
Beitrittserklärung 

 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Verein der 
Freunde und Förderer der Grundschule Friedrichsfeld 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE75ZZZ00001115865 
 
ab dem     ___________  
 
Eine Spendenbescheinigung kann ausgestellt werden. 
 
Ich verpflichte mich zur Zahlung von 
 
 

O  € 1,00  monatlich als Mindestbetrag 
O  € 2,00  monatlich 
O  € 5,00  monatlich 
O  _____  monatlich 

 
 
Die Zahlungen erfolgen im Voraus 
 

O  halbjährlich Januar - Juni;  Juli - Dezember 
O  jährlich Januar bis Dezember 

 
 
auf folgendes Konto: IBAN: DE58 3565 0000 0000 2816 91         SWIFT-BIC: WELADED1WES 

 
 
Ich bin damit einverstanden, dass der anfallende Betrag mittels Lastschrift von 
meinem Konto: 
 
IBAN ___     ______________  ______________ 
 
BIC_______________________________________________    abgebucht wird. 
 
Hinweis: Ihre Mandatsreferenznummer wird aus dem Eintrittsjahr und Ihrem Nachnamen gebildet. 
 
(Bitte in Druckschrift) 
 
 
Name:         Vorname:        
 
Anschrift:              
 
Telefon/Handy:        E-Mail:______      
 
Klasse des Kindes:            
 
 
Voerde, den             
      (Unterschrift) 


