Forderverein evangelische Schule Hagenow e.V.
Am Prahmer Berg 20, 19230 Hagenow
Foerderverein@ev-schule-hagenow.de

Sparkasse Mecklenburg-Schwerin
IBAN: DE 19 140 502 00 161 001 47 46

Antrag auf Mitgliedschaft
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im
Forderverein
evangelische Schule Hagenow e.V.

Mir ist bekannt, dass ich zu dem Zeitpunkt Mitglied werde, indem dieser Antrag dem Verein zugeht,
es sei denn der Vorstand widerspricht (innerhalb eines Monats).

Name / Vorname:

Anschrift:

Die nachfolgenden Angaben sind freiwillig, erméglichen aber eine bessere Koordination bei der
Durchfiihrung der Aufgaben des Vereins.

Telefon:

E-Mail-Adresse:

Der Jahresmitgliedsbeitrag betragt zur Zeit 12,00 €.

O Ich méchte gerne zum o. a. Jahresmitgliedsbetrag weitere 12,00 € spenden und somit insgesamt
jahrlich 24,00 € zahlen.

O Ich moéchte gerne zum o. a. Jahresmitgliedsbetrag weitere ......... € spenden und somit insgesamt
jahrlich ......... € zahlen.

Bitte hierzu das beiliegende Formular ,SEPA-Lastschriftmandat” ausfiillen.

Datenschutzhinweis:

Ich willige ein, dass die vorliegenden Daten im Rahmen der Erforderlichkeit von Abrechnung,
Betreuung der Mitgliedschaft und der Erfiillung der satzungsmdfSigen Zwecke vom Férderverein
evangelische Schule Hagenow e. V. erhoben, verarbeitet (gespeichert, gedndert, iibermittelt) und
genutzt und den Verantwortlichen (gemdf3 § 11 Abs. 1 der Satzung) tibermittelt werden. Es besteht das
Recht auf Auskunft und Berichtigung der personenbezogenen Daten.

Hiermit erteile ich mein Einverstdndnis, personliche Nachrichten im Vereinszusammenhang zu
erhalten. Auch erkldre ich mich einverstanden, dass personenbezogene Daten und Fotoaufnahmen in
Verbindung mit vereinsinternen Berichten, den Newslettern, den Mitgliederversammlungen
(einschliefslich der Protokolle) veriffentlicht werden diirfen.

Die Einwilligung ist freiwillig und kann jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft widerrufen werden.
Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten geldscht, soweit es nicht der
gesetzlichen Vorgaben aufbewahrt werden miissen.

Ort / Datum Unterschrift

Vertretungsberechtigter Vorstand: Hans-Henning Petersen, Susanne Ringel, Nils Geese
Registergericht: Amtsgericht Schwerin
Registernummer: VR 5436




SEPA-Lastschriftmandat (sera Direct Debit Mandate)
fuir SEPA-Basis-Lastschriftverfahren/SEPA Core Direct Debit Scheme

Wiederkehrende Zahlungen/Recurrent Payments
Name und Anschrift des Zahlungsempfangers (Glaubiger)

Forderverein evangelische Schule
Hagenow e.V

Am Prahmer Berg 20

19230 Hagenow

Glaubiger-ldentifikationsnummer (Cl/Creditor Identifier) Mandatsreferenz

DE90ZZ7700002294630

SEPA-Lastschriftmandat

Ich/Wir erméachtige(n)
[Name des Zahlungsempféngers]
Férderverein evangelische Schule Hagenow e.V. ,

Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von
[Name des Zahlupgsempféngers]_
Forderverein evangelische Schule Hagenow e.V.

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann/Wir kédnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es
gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
Kontoinhaber (Vorname, Name, StraBe, Hausnummer, PLZ, Ort)

Kreditinstitut

BIC? IBAN

Ort, Datum Unterschrift

1 Hinweis: Ab 01.02.2016 kann die Angabe des BIC bei Zahlungen innerhalb EU/EWR entfallen.
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