Aktion Behindertes Kind e.V.
Forderverein der Frobelschule Offenbach am Main
c/o Ruth Steinheimer * Im Eschig 21 * 63075 Offenbach
Telefon 069/ 8065-2755 * foerderverein.froebelschule@yahoo.com
&2 https://froebelschule.info/
O Stadtische Sparkasse Offenbach am Main
@ .% IBAN:  DE52 5055 0020 0004 1077 48
" BIC:  HELADEF1OFF

BEITRITTSERKLARUNG

Ich erkldre hiermit als Elternteil / Férderer meinen Beitritt zum Forderverein der Frébelschule
AKTION BEHINDERTES KIND e.V.

Ich bin bereit, einen Mindestjahresbeitrag von € 15,-- oder € steuerbegiinstigt
zu bezahlen.

Name, Vorname:

Anschrift:

Telefon:

E-Mail:

Name des Kindes:

Spendenbescheinigung erwiinscht: Eja D nein
Bei Betrdgen bis € 50,-- geniigt dem Finanzamt der Uberweisungsbeleg!

Ich zahle per E Uberweisung

Ich zahle per :SEPA-Lastschrift

Ort, Datum Unterschrift

Erméchtigung zum Einzug des Mitgliedsbeitrages durch SEPA-Lastschrift
Unsere Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE90ZZZ00000863007

Hiermit ermachtige(n) ich/wir den Férderverein der Frobelschule AKTION BEHINDERTES KIND e.V. den von mir/uns
zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag beim unten genannten Bankinstitut mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen:

Kontoinhaber:

Bankinstitut:

IBAN: oe__/______ _[_______[_______[_______[____

BIC:

Ort, Datum Unterschrift
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