
Ich möchte gerne Mitglied beim Förderverein der Kindertagesstätte "Sonnenkinder Rothwind" werden:

Name Vorname

Straße, Hausnummer Telefon/Fax

PLZ Ort

Datum Unterschrift

Ich/Wir gestatten dem Förderverein der Kindertagesstätte "Sonnenkinder Rothwind", 

widerruflich, die Abbuchung meines/unseres jährlichen Mitgliedsbeitrages in Höhe von

€ (Mindestbeitrag 5,00 €, bitte gewünschte Summe eintragen)

von meinem/unserem Konto.

Geldinstitut in

BLZ Kto.nr.

Datum Unterschrift

Beitrittserklärung zum Förderverein der Kindertagesstätte "Sonnenkinder Rothwind"

Einzugsermächtigung


