Christoph-Schlingensief-  Qualitat fiir Menschen
Schule

Forderverein der LVR-Christoph-Schlingensief-Schule Oberhausen e.V. - Von-Trotha-StralRe 105 - 46149 Oberhausen

Beitrittserklarung

Ich trete dem Forderverein der LVR-Christoph-Schlingensief-Schule e.V. bei. Die Satzung des
Vereins ist mir bekannt.

Name, Vorname

Stralte

PLZ, Ort

Telefon

E-Mail

Mein jahrlicher Mitgliedsbeitrag wird € betragen. (Mindestbeitrag 10,00 €)

Mir ist bekannt, dass die Mitgliedschaft im Forderverein - und damit der Lastschrifteinzug -
nicht automatisch endet, wenn mein Sohn / meine Tochter die Schule verlasst.

Ort, Datum Unterschrift

Forderverein der LVR-Christoph-Schlingensief-Schule Oberhausen e.V.
Steuernummer: 123/5722/1202

IBAN: DE95 3655 0000 0050 1063 19

Stadtsparkasse Oberhausen

Bankleitzahl: 365 500 00

BIC: WLADE1OBH

Kontakt: foerderverein-schlingensiefschule@arcor.de

Forderverein der LVR-Christoph-Schlingensief-Schule Oberhausen e.V. - Von-Trotha-Stralle 105 - 46149 Oberhausen
Kontakt: foerderverein-schlingensiefschule@arcor.de



SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige den Zahlungsempfanger ,Forderverein der LVR-Christoph-Schlingensief-
Schule Oberhausen e.V.“ Zahlungen von meinem Konto mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen.

Der Bankeinzug erfolgt erstmalig ca. 4 - 6 Wochen nach Beitrittserklarung und dann anschlie-
Rend jahrlich jeweils zum 01. April.

Glaubigeridentifikationsnummer: DE88Z27700001265302

Name, Vorname
(Kontoinhaber)

StralRe

PLZ, Ort

IBAN DE

BIC

Kontonummer

Bankleitzahl

Ort, Datum Unterschrift

Mir ist bekannt, dass meine Daten elektronisch gespeichert werden und erklare mich damit
einverstanden. Mir ist auch bekannt, dass ich jederzeit Auskunft iber die gespeicherten Da-
ten bekommen kann.

Forderverein der LVR-Christoph-Schlingensief-Schule Oberhausen e.V. - Von-Trotha-StralRe 105 - 46149 Oberhausen

Kontakt: foerderverein-schlingensiefschule@arcor.de
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