GYMNASIUM KRONSHAGEN

GYMKRG—
FORDERVEREIN

Beitrittserklarung
Ich erklare meinen Beitritt zum ,Verein zur Férderung des Gymnasiums Kronshagen e.V.“:

Name:

Vorname:

Name des Kindes:

Klasse meines Kindes:

StraBe:

PLZ: Ort:

E-Mail:

Ich zahle per SEPA-Lastschriftmandat.
Die Glaubiger-ldentifikationsnummer des Foérdervereins lautet DE95 ZZZ00000946628.

Ich ermachtige den ,,Verein zur Férderung des Gymnasiums Kronshagen e.V.“ hiermit bis auf
Widerruf jahrlich im Mai

Elden Mindestbeitrag in Hohe von 12,- €
Dden Beitrag in Hohe von 25,- €

I >

von meinem Konto

Kontoinhaber:

IBAN: BIC:

mittels Lastschrift zugunsten seines Kontos DE 97 2109 0007 0062 0631 03 / BIC GENODEF1KIL
einzuziehen.

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom ,,Verein zur Férderung des Gymnasiums
Kronshagen e.V.“ auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Bei Beitragen bzw. Spenden ab 300,- € wird eine Spendenbescheinigung ausgestellt. Die Mitgliedschaft
ist jederzeit schriftlich kiindbar. Sie endet nicht automatisch, wenn Ihr Kind das GymKro verlasst. Die
Bedingungen zur Mitgliedschaft, die Satzung und die Informationen zu meinen Rechten
(,Datenschutzhinweise®) habe ich zur Kenntnis genommen. Ich bin mit der Verarbeitung meiner
personenbezogenen Daten im Rahmen meiner Vereinsmitgliedschaft einverstanden. Die Daten werden
ausschlieBlich vereinsintern zur Abwicklung des Mitgliedschaftsverhaltnisses genutzt und nicht
weitergegeben.

Die Satzung, die Datenschutzhinweise und weitere Informationen zu unserer Arbeit und geforderten
Projekten finden Sie auf der Homepage des GymKro unter Informationen zu lhren Rechten (,Datenschutz-

hinweise“) finden Sie hier: https://www.gymnasium-kronshagen.de/schulgemeinschaft/foerderverein/

Ort, Datum Unterschrift


https://www.gymnasium-kronshagen.de/schulgemeinschaft/foerderverein/

	Name: 
	Vorname: 
	Name des Kindes: 
	Klasse meines Kindes: 
	Straße: 
	PLZ: 
	Ort: 
	EMail: 
	Kontoinhaber: 
	IBAN: 
	BIC: 
	indiv Betrag: 
	Ort, Datum: 
	Gruppe1: Off


