Forderverein Janusz-Korczak-Schule Koln
Stadt. Kath. Grundschule

Am Altenberger Kreuz 14 - 51105 Koln

eMail: jks.foerderverein@web.de

Anmeldung

Hiermit beantrage ich meine Mitgliedschaft im

Verein der Freunde und Forderer der Janusz-Korczak-Schule Koln e.V.

Name:

Vorname:

Straf3e:

Wohnort:

Telefon-Nr.:

E-Mail:

Den Mitgliedsbeitrag von zurzeit jahrlich mindestens 20,-- € bezahle ich per Einzugsermachtigung
(s. Rlickseite) von meinem Konto.*

Ich habe die Hinweise hinsichtlich der Informationspflichten nach Artikel 13 und 14 DSGVO zur
Kenntnis genommen und stimme diesen zu (Siehe Informationsseite des Fordervereins auf den
Webseiten der Janusz-Korczak-Schule Kéln).

Ort, Datum, Unterschrift

Bitte den ausgefiillten Antrag per Post an die Adresse des Fordervereins senden oder einfach in den
Briefkasten des Fordervereins im Eingangsbereich der Schule werfen!

*Beitrage werden jeweils im 4. Quartal eines Kalenderjahres eingezogen.
Die Mitgliedschaft kann schriftlich bis zum 31.10. eines Kalenderjahres ggii. dem Vereinsvorstand gekiindigt werden und endet dann zum
31.12. Beitrage fir das Ifd. Jahr kdnnen leider nicht erstattet werden.



Erteilung einer Einzugsermachtigung und eines SEPA-Lastschriftmandates

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers:
Verein der Freunde und Forderer der Janusz-Korczak-Schule Kéln e.V.
Am Altenberger Kreuz 14 - 51105 KéIn

Glaubiger-ldentifikationsnummer:
DE22 JKS 0000 1437501

Einzugsermachtigung/ SEPA-Lastschriftmandat:

Ich ermachtige/ Wir ermachtigen den Zahlungsempfanger widerruflich, die von mir/uns zu
entrichtenden Zahlungen bei Falligkeit durch Lastschrift von meinem /unserem Konto
einzuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom
Zahlungsempfanger auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzul6sen.

Mitgliedsbeitrag pro Jahr (bitte ankreuzen):

20 € 30€ 50 € Anderer Betrag: €

Name und Anschrift des Zahlungspflichtigen (bzw. Kontoinhabers, sofern abweichend):

Name:

Vorname:

Strale:

Wohnort:

IBAN (max. 22 Stellen)/ BIC (8 oder 11 Stellen) des Zahlungspflichtigen:

BIC

Ort, Datum Unterschrift des Zahlungspflichtigen





