ICH BIN DABEI! S8,

o
oG
Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Forderverein des SGR: wKK

Familienname

\Vorname

StralRe, Hausnr.

PLZ Ort

Tel. Klasse d. Kindes:

E-Mail

Ich bin einverstanden, den Schriftverkehr Gber E-Mail abzuwickeln.

Jahresbeitrag (min. 20 Euro)

20 Euro 35 Euro 50 Euro X Euro

Spende online oder per QR-Code iiber deine Banking App
Verein d.Freunde u.Forderer
DE33370695200017067010
GENODED1RST

VR-Bank Bonn Rhein-Sieg eG

Wichtiges zu Ihrer Mitgliedschaft

Ich ermachtige den Forderverein des SGR, Konigsberger Str. 29, 53359 Rheinbach, Zahlungen von meinem Konto mittels Last-
schrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Forderverein des SGR auf mein Konto gezogenen Lastschrif-
ten einzulosen. Hinweis: 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.

Die Kiindigung muss spatestens bis zum 31. Dezember eingegangen sein, um zum Ende des Kalenderjahres wirksam zu werden.

IBAN DE _ _|

Kreditinstitut BIC

Datum, Unterschrift

Diesen Abschnitt bitte ausgefiillt im Schulsekretariat abgeben oder abschicken an:
Forderverein des SGR, Konigsberger StralRe 29, 53359 Rheinbach

Datenschutz

Die in der Beitrittserklarung erhobenen personenbezogenen Daten werden zum Zwecke der Mitgliederverwaltung und zum
Beitragseinzug erhoben, gespeichert und verarbeitet. Erhoben werden Name und VVorname des Mitglieds, Anschrift und E-Mail-
Adresse des Mitglieds sowie dessen Bankverbindung. Diese Daten sind fir die Mitgliedschaft zwingend erforderlich. Nach Austritt
aus dem Forderverein des SGR werden diese Daten gemal3 den gesetzlichen VVorgaben aufbewahrt und fristgerecht geloscht.



