Mitgliedsnummer h‘; o Forderverein
IN]  Marienschule Twist e.V.

Auf dem Blt 29
49767 Twist

Beitrittserklarung

Hiermit erklare/n ich/wir meinen/unseren Beitritt als Mitglied zum Férderverein der Marienschule Twist
e.V.. Die Satzung des Fordervereins ist Grundlage der Mitgliedschatft.

Vorname Nachname
StralRe, Nr. PLZ, Ort
Telefon E-Mail

Zutreffendes bitte ankreuzen:
Beginn der Mitgliedschaft [ ] sofort ] zum Schuljahr

] Ich zahle/ wir zahlen den jeweiligen Mindestbeitrag von derzeit 12,- € pro Schul-/Geschéftsjahr.
[J Ich zahle/ wir zahlen EUR pro Jahr; die Mehrzahlung ist freiwillig und jederzeit kiindbar.
Die Zahlung aller Beitrage erfolgt grundséatzlich per Lastschrift zu Beginn des Geschéftsjahres (Au-

gust/September) gemal unten stehendem Lastschriftmandat. Bei Betrdgen bis 200,- EUR wird der
Zahlungsbeleg als Spendenquittung anerkannt.

Ort Datum Unterschrift

SEPA-Lastschriftmandat

Hiermit ermachtige/n ich/wir den Forderverein der Marienschule Twist e.V. Zahlungen von meinem/
unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom For-
derverein der Marienschule Twist e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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 Bedin-
gungen.

Kreditinstitut:

IBAN:

BIC:

Kontoinhaber:

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE 30 ZZZ 000 013 043 70
Mandatsreferenz: lhre Mitgliedsnummer

Ort Datum Unterschrift
1. Vorsitzende: Dennis Tappel Bankverbindung:
2. Vorsitzende: Ansgar Willen IBAN: DE41 2665 0001 0142 0486 85
Schriftfihrerin: Melanie Bonhold BIC: NOLADE21EMS

Kassenwart: Kerstin Alfers Sparkasse Emsland



