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‘ @ Beitritt als Fordermitglied zum Verein ,,Demokratische Schule Diisseldorf e.V.*

Name und Vorname:

Anschrift:

Telefon:

Mobil:

Email:

(Ort, Datum) (Unterschrift)

Die Hohe des Mitgliedsbeitrages ist freiwillig. Mindestbetrag ist 5€ pro Monat, erméBigt 3€ pro Monat.
Ich zahle einen einen Vereinsbetrag von (bitte ankreuzen und eintragen)

[] € monatlich [J  €vierteljahrlich []  €jihrlich

[ Die Zahlung wird per Dauerauftrag mit der IBAN: DE07 4306 0967 4090 2156 00 bei der GLS Bank iiberwiesen.

[ ] Erteilung eines Mandats zum Einzug von SEPA-Basis-Lastschriften:

Ich/Wir erméchtige/n den Verein ,,.Demokratische Schule Diisseldorf e.V.“ Zahlungen vom o. g. Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom Verein ,,Demokratische Schule
Diisseldorf e.V.*“ 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.

Mandat gilt fiir eine einmalige Zahlung: [ ]  Mandat gilt fiir wiederkehrende Zahlung: []

IBAN:

BIC:

Bank:

Kontoinhaber:

(Ort, Datum) (Unterschrift)
Die Einzugsermichtigung kann jederzeit widerrufen werden.
Bitte machen Sie noch folgende Angaben fiir unsere Kartei:

Ich trete dem Verein bei als:

[] Erziehungsberechtigte/r [ Ich willige ein, per Email zur Mitgliederversammlung
[] Erzieher/in eingeladen zu werden.

[ ] Lehrer/in

(] Férderer

[ ] Ich mochte aktiv mitarbeiten



