BEITRITTSERKLARUNG

Name Vorname

Geburtsdatum Name des Kindes/der Kinder an der TNGS Klasse

Stralle, Hausnummer

PLZ, Ort

Telefonnummer, E- Mail

Ich trete dem Freundes- und Férderkreis der Thomas-Nast-Grundschule Landau e-V-,

Albrecht-Diirer-Strafle 3, 76829 Landau in der Pfalz fiir 12 Euro pro Jahr
ab dem als Mitglied bei.

Ort, Datum Unterschrift

SEPA Lastschriftmandat

(SEPA Direct Debit Mandate, fiir SEPA-Basis-Lastschriftverfahren/SEPA Core Direct Debit Scheme)

Freundes- und Férderkreis der Thomas-Nast-Grundschule Landau e-V:, Albrecht-Diirer-
Strafle 3, 76829 Landau in der Pfalz

Glaubiger ID: DE67727Z7Z00001725072 Mandatsreferenz

Hiermit ermachtige ich den Freundes- und Forderkreis der Thomas-Nast-Grundschule
Landau e.V., Zahlungen mittels Lastschrift von meinem Konto einzuziehen. Zugleich
weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Freundes- und Forderkreis der Thomas-Nast-
Grundschule Landau e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name des Kontoinhabers

IBAN BIC

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers




