FORDERVEREILN
Hand in Hand -

KITABY

An

Forderverein Kita Blnningstedt
Steenhoop 36

22949 Ammersbek

Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Aufnahme als (ordentliches) Mitglied in den Forderverein der Kindertagesstatte
Blnningstedt e.V.

(Name, Vorname)

(Postanschrift)

(E-Mail)

Lebenspartner (Beitragsfrei):

(Name, Vorname)

Mit meiner Unterschrift erkenne ich/wir die Satzung, die Geschaftsordnung sowie die jeweils giltigen Beitragssatze

ausdricklich an.

Ich zahle einen Jahresbeitrag von: 30,00 Euro (Mindestbeitrag)
40,00 Euro
50,00 Euro

Euro

(Ort, Datum, Unterschrift)
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FORDERVEREILN
Hand in Hand W’

KITABY

SEPA-Lastschriftmandat

Forderverein der
Kindertagesstatte Blinningstedt e.V.
Steenhoop 36, 22949 Ammersbek
(nachfolgend Forderverein KitaBu)

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE04Z2Z2Z00000791805

Hiermit erméchtige ich den Férderverein KitaBl den Vereinsbeitrag von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen.

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Forderverein KitaBi auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

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.

Die Mandatsreferenz wird separat mitgeteilt.

Kontoinhaber:

(IBAN)

(BIC)

(Bankinstitut)

Datum, Unterschrift Kontoinhaber:
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