Ja, ich will Mitglied werden im

Forderkreis der Stadtischen

Gesamtschule Kéln-Rodenkirchen e.V.
Siirther Str. 191, 50999 Kéln, foerderkreis@ge-roden.de
Bitte in Blockbuchstaben ausfiillen!

Nur eine Person pro Antrag! Mindestalter 16 Jahre!

O Frau O Herr O Divers
Anrede

Vor- und Nachname

Strafle und Hausnummer

PLZ und Wohnort

E-Mail

Ort, Datum und Unterschrift

Mitgliedsbeitrag pro Kalenderjahr
O Mindestjahresbeitrag von 20 € oder

O Einen Beitrag von jdhrlich Euro

Bitte wahlen Sie rechts eine Zahlungsart!

O Ich mochte die Satzung per E-Mail erhalten.

Datenschutzklausel

Die Verarbeitung meiner fiir die Mitgliederverwal-
tung erforderlichen personlichen Daten (Name,
Anschrift und E-Mailadresse) ist aufgrund Art. 6 (1)
Satz 1 b DS-GVO grundsatzlich erlaubt.

Ich bin mit der Verarbeitung folgender personenbezogener
Daten durch den Verein zur Mitgliederverwaltung im Wege der
elektronischen Datenverarbeitung gem. Art. 6 (1) Satz 1 a DS-
GVO einverstanden: Telefonnummer und Bankverbindung.

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass ich diese Erkldarung
jederzeit durch Erkldrung gegeniiber dem Vorstand wider-
rufen kann. Durch den Widerruf wird die Rechtméafigkeit, der
bis zum Widerruf erfolgten Datenverarbeitung, nicht bertihrt.

O SEPA Lastschriftmandat (bevorzugt)

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE311GS00001393204

Ich erméachtige den Forderkreis der Stidtischen Gesamt-
schule Ko6ln-Rodenkirchen e.V, Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich
mein Kreditinstitut an, die vom Forderkreis der Stadti-
schen Gesamtschule Koéln-Rodenkirchen e.V. auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend
mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit dem Kredit-
institut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Vor- und Nachname des Kontoinhabers

Strafle und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Kreditinstitut

IBAN

Ort, Datum und Unterschrift des Kontoinhabers

Pre-Notification (Vorabankiindigung)

Der Einzug des vollstindigen Mitgliedsbeitrages erfolgt
frihestens vier Wochen nach Antragstellung fiir das lau-
fende Jahr und danach jahrlich zum 15. Méarz. Fillt dieser
auf ein Wochenende oder einen Feiertag, verschiebt sich
der Einzug auf den darauffolgenden Bankarbeitstag.

O Zahlung per Uberweisung

Den vollstindigen Jahresbeitrag werde ich erstmals inner-
halb von vier Wochen nach der Beitrittserklarung und da-
nach jeweils zum Jahresbeginn (z.B. per Dauerauftrag)
iiberweisen auf das Konto bei der Sparkasse KélnBonn:

IBAN DE03 3705 0198 1018 5726 26



