Förderverein Solgrabenschule e.V.
Beitrittserklärung
Hiermit erkläre ich meinen Eintritt in den Förderverein der Solgrabenschule e.V. (Gläubiger-identifikation: DE21 ZZZ 00001343526 / Mandats-referenz: FV-Solgraben)
Mitgliedsbeitrag jährlich     ________ (mind. 10EUR) 
Einmalige Spende		________

Name		___________________________   
Vorname		___________________________
Straße		___________________________
PLZ, Wohnort	___________________________
Telefon/ Handy	___________________________
E-Mail		___________________________
Die Mitgliedschaft ist unbegrenzt und kann jederzeit gekündigt werden. 
SEPA-Lastschriftmandat
Hiermit ermächtige ich den Förderverein der Solgrabenschule e-V. widerruflich Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein der Solgrabenschule e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Kontoinhaber 	___________________________
Kreditinstitut	___________________________
BIC		___________________________
IBAN		___________________________
			___________________________
Bad Nauheim, den ___________________________


