Aufnahmeantrag zur Mitgliedschaft im
Schulférderverein Schmdélin e.V.

Gib deinen Antrag gern deinem Kind in der Pendelmappe mit oder wirf ihn in unseren Postkasten an
der Grundschule. Eingescannt per E-Mail (grundschule@sfvsin.de) oder WhatsApp (01575 430 7220)
geht natiirlich auch. Vergiss bitte nicht das SEPA-Lastschriftmandat © .

Schulférderverein Schmolin e.V. E-Mail: grundschule@sfvsin.de
Finkenweg 12 Telefon: 01575 4307220
04626 Schmolin

1. Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Schulférderverein Schmoélin e.V.

Name, Firmenname Vorname
Strafie,Nr PLZ,Ort ......................................................
Telefon (bevorzugt mobil) E-Mail (unser Hauptkommunikationsweg)

Beitritt beabsichtigt ab (Monat/ Jahr)

2. Mein individueller Mitgliedsbeitrag
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Die Satzung und die Beitragsordnung sind im Internet unter https://dokumente.sfvsin.de
abrufbar. Beides erkennst Du mit Beitritt zum Verein an. Der Mitgliedsbeitrag wird einmal
jahrlich per SEPA-Lastschriftverfahren eingezogen und gilt fiir das jeweilige Kalenderjahr. Zu
diesem Zweck muss das beiliegende Formular zur SEPA-Lastschrift mit ausgefillt werden.
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Der Mitgliedsbeitrag muss mindestens 12,00 € pro Jahr betragen.
Ein hoherer Beitrag wére natirlich wiinschenswert und auch einmalige Spenden nehmen wir gern entgegen :)

Mein individueller Mitgliedsbeitrag betragt (mind. 12 €) Euro pro Jahr.

3. Kontakt und freiwillige Angaben

Der Schulférderverein Schmélin e.V. kommuniziert in erster Linie digital per E-Mail.
Schriftliche Mitteilungen werden nur bei unbedingter, rechtlicher Notwendigkeit versendet.

Ich méchte in die WhatsApp-Gruppe des Vereins aufgenommen werden
(...nur zur einseitigen Kommunikation / Information ohne Schreibberechtigung.)

Ich mochte gerne aktiv an der Vereinsarbeit teilnehmen
(...super! Wir melden uns bei dir und laden dich zum ,,Reinschnuppern” zu den regelméaRigen Treffen ein.
Vereine leben davon, dass Leute wie du mitmachen und lhre Fahigkeiten und Fertigkeiten einbringen.)

Datenschutz: -
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Die von Dir im Zusammenhang mit der Mitgliedschaft im Schulférderverein Schmélin e.V. zur Verfiigung “;::FM"-‘-
gestellten und wahrend der Mitgliedschaft erhobenen Daten werden vom Schulférderverein Schmalln e.V. LT _,f?
ausschlieBlich zur Erfiullung des Mitgliedschaftsverhaltnisses verarbeitet. Die Datenschutzbestimmungen @‘1‘?%

A

findest Du im Internet auf der Homepage https://dokumente.sfvsin.de/datenschutzerklarung.

Ort Datum Unterschrift

SCHULFORDERVEREIN SCHMOLLN E.V. | IBAN: DE24 8306 5408 0005 422302 | BIC: GENODEF1SLR


https://dokumente.sfvsln.de/datenschutzerklaerung
https://dokumente.sfvsln.de
mailto:grundschule@sfvslnd.de?subject=Mitgliedsantrag
mailto:grundschule@sfvslnd.de?subject=Mitgliedsantrag

SEPA-Lastschriftmandat
flir SEPA-Basislastschriften

Gib dein SEPA-Mandat gern deinem Kind in der Pendelmappe mit oder wirf es in unseren Postkasten an
der Grundschule. Eingescannt per E-Mail (grundschule@sfvsin.de) oder WhatsApp (01575 4307220)
geht natiirlich auch. Vergiss nicht das Anmeldeformular © .

Schulférderverein Schmolin e.V. Glaubiger-ID
Finkenweg 12 DE2877700002720994
04626 Schmolin Mandatsreferenz

wird separat mitgeteilt

1. Name und Anschrift des Kontoinhabers

Name, Firmenname Vorname
StraBe,Nr PLZ,Ort ......................................................
Telefon (freiwillige Angabe) E-Mail (freiwillige Angabe)

2. Mitgliedschaft im Schulforderverein Schmélin e.V.

Beitritt beabsichtigt ab (Monat/ Jahr)

3. SEPA-Lastschriftmandat fiir SEPA-Basislastschriften
Ich erméchtige den Schulférderverein Schmélin e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

Zugleich weise ich mein unten genanntes Geldinstitut an, die vom Schulférderverein Schmélin e.V. auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzulosen. Dieses Mandat gilt fiir wiederkehrende Zahlungen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des Betrages
verlangen. Es gelten die mit meinem Geldinstitut vereinbarten Bedingungen.

Ort Datum Unterschrift

Datenschutz:

Die von Dir im Zusammenhang mit der Mitgliedschaft im Schulférderverein Schmélin e.V. zur Verfiigung E]t'-‘;lv‘ﬂ"ﬁ-._@
gestellten und wahrend der Mitgliedschaft erhobenen Daten werden vom Schulférderverein Schmélln e.V. hﬁ [T E‘
ausschlieBlich zur Erfullung des Mitgliedschaftsverhaltnisses verarbeitet. Die Datenschutzbestimmungen H -‘-ﬁl""‘ 3 .
findest Du im Internet auf der Homepage https://dokumente.sfvsin.de/datenschutzerkldrung. E],.':%-j_,, ;

Ort Datum Unterschrift

SCHULFORDERVEREIN SCHMOLLN E.V. | IBAN: DE24 8306 5408 0005 422302 | BIC: GENODEF1SLR
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