
Beitrittserklärung  

zum  

Förderverein der Anna-Freud-Schule Mainflingen e.V. 
 
 

 
 

Hiermit beantrage ich, 
 
Nachname:                             ........................................................................................      
                                                 
Vorname:                                ........................................................................................ 
 
Straße:                                    ......................................................................................... 
 
Postleitzahl/Wohnort:         ......................................................................................... 
 
E-Mail-Adresse:                     ......................................................................................... 
 
Telefon:                                  ......................................................................................... 
 
Name des Kindes:                 ………………………………………………………………………………………. 
 

Klasse des Kindes:                 ………………………………………………………………………………………. 
 
 
meinen Beitritt zum Förderverein der Anna-Freud-Schule Mainflingen e.V. 
 
 
 

Mit meiner Unterschrift erkenne die Satzung des Fördervereins an. 

Der Mitgliedsbeitrag beträgt aktuell 25,00 Euro. 

Der Jahresbeitrag wird zum 01.04. des Geschäftsjahres fällig; bei späterem Beitritt zum  

Termin des Beitritts.  

Eine Zuwendungsbestätigung ist bei Zahlungen von Beiträgen und Spenden vom Girokonto bis 200,00 €  
nicht nötig, da vom Finanzamt der Kontoauszug als Spendenbeleg anerkannt wird. 
 
Die aktuelle Satzung des Fördervereins finden Sie im Internet unter:  
http://www.afs-mainhausen.de/images/foerderverein/Satzung.pdf 

 
Wir informieren Sie über die Nutzung Ihrer Daten gemäß der Datenschutzgrundverordnung (DS-GVO) auf der 
zweiten Seite der Beitrittserklärung. 
 
 
 

Ort, Datum                                                                         Unterschrift: 

 

......................................................................               .............................................................................. 
 
 
 



 

 

SEPA-Lastschriftmandat: 
 
 
 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer  DE30ZZZ00000400621 
Mandatsreferenz (wird separat mitgeteilt) 
 
Ich ermächtige den Förderverein der Anna-Freud-Schule Mainflingen e.V. Zahlungen von meinem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein auf mein 
Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung 
 
 
 
_____________________________________________________________  
Vorname und Nachname ( Kontoinhaber )  

 

_____________________________________________________________  
Straße und Hausnummer 
 
_____________________________________________________________  
Postleitzahl und Ort 
 
 
 

D E                          

IBAN 

 

           
 

BIC 
 
Unsere Bankverbindung: 
 
DE57 5065 2124 0017 1132 91 – Sparkasse Langen Seligenstadt – BIC HELADEF1SLS 
 
 
 

Ort, Datum                                                                       Unterschrift Kontoinhaber 

....................................................................               .................................................................................. 

 
 


