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Antrag auf Mitgliedschaft im Betreuungsverein Schule Sannerz e.V. 
Aufnahmeantrag/SEPA-Lastschriftmandat 

 
1. Angaben zur Person (Mitglied) 

 
Name, Vorname:  

……………………….................................................................................………………… 
 
Postanschrift:   ………………………......................................................................................................... 
 
Telefon-Nr.: ……………………………….  E-Mail-Adresse:……..…………………………………………………… 
 

2. Angaben zur Aufnahme von Kindern 
 

- 1. Kind  Name des Kindes: ………………………...................................................................……. 
 

Geburtsdatum: ………………………………… Klasse: …………………………………….. 
 

- 2. Kind  Name des Kindes: ………………………...................................................................……. 
 

Geburtsdatum: ………………………………… Klasse: …………………………………….. 
 

- Weitere Kinder bitte auf der Rückseite dieses Antrags eintragen. 

 
3. Beitrittserklärung 
Ich erkläre hiermit meinen Beitritt zum Betreuungsverein Schule Sannerz e. V. (im Folgenden: Betreuungsverein). Die 
Satzung des Vereins erkenne ich an. Durch die Mitgliedschaft eines Elternteils/ Erziehungsberechtigten werden auch  alle 
angemeldeten grundschulpflichtigen Kinder (vgl. Nr. 2) -automatisch beitragsfrei- Mitglieder. 

 
Mein Förderbeitrag pro Jahr beträgt ……………….. €. (Mindestbeitrag 18 €) 

 
Der gesamte Förderbeitrag ist steuerlich absetzbar. Bei Beträgen bis 200 € reicht für den Nachweis auch die Vorlage der 
Kontoauszüge mit den entsprechenden Abbuchungsnachweisen. Besondere Spendenquittungen können Sie unter Angabe 
ihrer Postadresse per E-Mail anfordern. 

 
4. Bankverbindung Name des Kontoinhabers: ....................................................................................................... 

 
Kontonummer / (IBAN): ....................................................................................................…... 

 
Bankleitzahl / (BIC): ....................................................................................................………. 

 
Bankinstitut: ....................................................................................................………………... 
 

5. Abbuchungsinformationen / Mandatsnummer 
Per SEPA-Lastschrift werden die Beiträge des Betreuungsvereins zum Mandat ___ __* (s.u.) zu der Gläubiger-ID 
DE61ZZZ00001499461 von dem unter 3. genannten Konto auf den 15.10. des jeweiligen laufenden Schuljahres 
abgebucht. Abbuchungen zu anfallenden Gebühren der Nutzung von Einrichtungen des Betreuungsvereins ( s.u. ) 
erfolgen zu den entsprechend bekannt gegebenen Terminen. 
 

 
SEPA-Lastschriftmandat 

 
Ich ermächtige den Betreuungsverein bis auf Widerruf die fälligen Förderbeiträge sowie alle anfallenden Gebühren und 
Beiträge, die im Zusammenhang mit der Nutzung von Einrichtungen des Betreuungsvereins (Mittagessen, Betreuung, 
Kurse, Ferienspiele, u. ä.) stehen, von dem genannten Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein 
Kreditinstitut an, die auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 
 

Datum/Unterschrift: ............................................................................. 
 
 
Alle Angaben dienen nur der Mitgliederverwaltung und werden nicht an unberechtigte Dritte weitergegeben. 


