Forderverein C;B r\G_s/\o

Gymnasium Schloss Overhagen e.V.

Monatliche Spende zum Erhalt des GSO

Ich / Wir unterstiitze(n) das GSO mit einer monatlichen Spende an den
»Forderverein Gymnasium Schloss Overhagen e.V.“.
Erméachtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschrift:

Hiermit ermachtige(n) ich/wir den ,Férderverein Gymnasium Schloss Overhagen e.V.“ widerruflich den
unten genannten Betrag zu Lasten meines/unseres unten genannten Girokontos einzuziehen.

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des Kreditinstitutes keine
Verpflichtung zur Einlésung.

Bitte vollstédndig und in Druckbuchstaben ausfiillen!

Name, Vorname

Name des Schiilers / der Schiilerin Klasse:

StraBe, Hausnummer

PLZ, Ort

Telefon

E-Mail

Spendenbetrag (monatlich) € | Ab dem (Datum):

Abbuchungsrhythmus O monatlich / O vierteljahrlich / O halbjahrlich / O jahrlich

IBAN

BIC

Name des Kreditinstitutes

Name Kontoinhaber

Adresse Kontoinhaber

(falls abweichend)
Ich/Wir nehme(n) zur Kenntnis, dass diese Angaben elektronisch gespeichert werden, und — unter Ma3gabe der EU Datenschutz-
Grundverordnung sowie BDSG (neu mit DSGVO) Bundesdatenschutzgesetzes — ausschlieRlich fir vereinsinterne Zwecke

verwendet werden. Weitere Informationen zum Datenschutz finden Sie unter folgendem Link: https://schloss-
overhagen.de/datenschutz

Ort, Datum Unterschrift(en) Kontoinhaber
Bitte senden Sie lhre unterschriebene Spendenzusage an diese Anschrift:
Wera Hellmann, Griinlandstr. 16a, 59556 Lippstadt Email: foerderverein@schloss-overhagen.de
(Schatzmeisterin)
1.Vorsitzender Franz Heimann Sparkasse Hellweg-Lippe Amtsgericht Paderborn
Schlossgraben 17 — 19 IBAN DE34 4145 0075 0014 0535 24 Vereinsregister 40267
59556 Lippstadt BIC WELADED1SOS

Tel. 02941 / 2843954
Fax: 02941 / 2714484 Glaubiger-ID: DE26Z7700000457244 vom 05.06.2013



