
Der Verein der Freunde und Förderer der GGS Malme-
dyer Straße e.V. bietet Ihnen zum Mindestbeitrag von  
10 €uro pro Jahr folgende Möglichkeiten der Mitglied-
schaft:

WIR ZAHLEN UNSEREN JAHRESBEITRAG VON_________€
 per SEPA-Lastschriftverfahren (bitte auch ausfüllen!)
 per Dauerauftrag

BITTE IN BLOCKSCHRIFT UND LESERLICH AUSFÜLLEN!

Name/Vorname

Anschrift

Name des Kindes

E-Mail

Telefon

Ort/Datum

Unterschrift

Rückzahlungen sind nicht möglich.
Mitgliedsbeiträge und Spenden können Sie von der Steuer absetzen. 
Bei Beträgen ab 100 € erhalten Sie eine Zuwendungsbescheinigung 
mit der Post. Bei kleineren Beträgen genügt der Nachweis über Ihren 
Kontoauszug.
Der Förderverein ist vom Finanzamt Aachen-Stadt als gemeinnützig 
unter der Steuernummer 201/5918/3779 anerkannt und beim Vereinsre-
gister des Amtsgerichts Aachen unter der Nummer VR3813 eingetragen.
Wir sind Mitglied im Landesverband schulischer Fördervereine e.V.

Unsere Bankverbindung: 
Verein der Freunde und Förderer der GGS Malmedyer Straße e.V.
IBAN: DE67 3905 0000 0004 0783 25 BIC: AACSDE33XXX.
Weitere Unterstützungsmöglichkeiten für den Förderverein entnehmen
Sie bitte der Webseite www.ggsmalmedyer.de.
Satzung, Freistellungbescheid und Vereinsregistereintrag können im
Sekretariat der Schule eingesehen werden.

BEITRITTSERKLÄRUNG



ZAHLUNGSEMPFÄNGER:
Verein der Freunde und Förderer der GGS Malmedyer 
Straße e.V. Malmedyer Str. 12 in 52066 Aachen
Gläubiger Identifikationsnummer:
DE26ZZZ00000139569

HIERMIT ERMÄCHTIGE(N) ICH / WIR den o.a. Zahlungs-
empfänger, Zahlungen von meinem / unserem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich / 
wir mein / unser Kreditinstitut an, die vom o.a. Zahlungs-
empfänger auf mein / unser Konto gezogenen Last-
schriften einzulösen.

HINWEIS: Ich kann / Wir können innerhalb von acht Wo-
chen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-
tung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei 
die mit meinem / unserem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen.

BITTE IN BLOCKSCHRIFT UND LESERLICH AUSFÜLLEN!

Name/Vorname

Anschrift

Name des Kindes

E-Mail

Telefon

IBAN

BIC

Ort/Datum

Unterschrift Kontoinhaber

SEPA LASTSCHRIFTMANDAT


