
Förderkreis
Informationen zum Förderkreis
der IGP

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum
Förderkreis der IGP

Vo rnam e.............................................................

Nam e..................................................................

Straße/Nr...........................................................

PLZ /Ort...............................................................

Telefo n................................................................

Em ail..................................................................

Sepa Lastsc hriftverfahren

Unsere G läubig er-Identif ikatio nsnum m er:

DE46Z Z Z 000004498 03

Ihre M andatsrefernz beinhaltetIhre M itg lieds-

num m er.DerBeitrag w ird jährlic h am 1.April

eing ez o g en.Bei Neueintritten im ersten Jahr

am 1.No vem ber.

Ic h w erde einen Beitrag vo n ________pro Jahr

z ahlen.(M indestbeitrag :12 Euro )

Ic h erm äc htig e den F örderkreis vo n m einem

Ko nto den Beitrag perLastsc hrifteinz u z iehen.

Z u g leic h w eise ic h m ein Kreditinstitutan,die

vo m F örderkreis au f m ein Ko nto g ez o g ene

Lastsc hrifteinz u lösen.

Hinw eis: Ic h kann innerhalb vo n 8 W o c hen,

beg innend m itdem Belastung sdatum ,die

Erstattung des belasteten Betrag es verlang en.

Es g elten dabei die m itm einem Kreditinstitut

vereinbarten Beding u ng en.

Bankinstitut.......................................................

IBAN DE.............................................................

BIC....................................................................

□ Ja,m itderderEinladung z u r

Jahreshau ptversam m lung perEm ail(statt

Po stversand) bin ic h einverstanden.

Berg isc h G ladbac h,den......................................

Untersc hrift.........................................................

Beitrittserklärung
F örderkreis derIG P

F örderkreis der
Integ rierten G esam tsc hule Paffrath

Bo rng asse 8 6

51469 Berg isc h G ladbac h

Telefo n:(02202) 28 58 30

Telefax:(02202) 5 20 65

Em ail:fo erderkreis@ g esam tsc hule-paf frath.de

Internet:w w w .g esam tsc hule-paf frath.de



Z iele des F örderkreises

W enn Sie M itg lied w erden m öc hten

Bitte fü llen Sie die um seitig e Beitrittserklärung

au s,trennen diesen Teildes Pro spektes ab und

g eben Sie diesen im SekretariatderSc hule ab

o dersenden Sie Ihre Anm eldung an:

F örderkreis

Integ rierte G esam tsc hule Paf frath

Bo rng asse 8 6

51469 Berg isc h G ladbac h

W irdanken Ihnen sc ho n an dieserStelle fü r

Ihre M ithilfe.

W ic htig e Info rm atio nen fü rIhre Unterlag en

Hierno c h einm aldie Info rm atio nen,die Sie m it

Ihrem M itg liedsantrag u ntersc hrieben haben.

W enn Sie F rag en haben Können Sie uns am

Besten perEm ail

fo erderkreis@ g esam tsc hule-paf frath.de

erreic hen.Bitte beac hten Sie,dass Vo rstand

und Kassiererehrenam tlic h arbeiten und nic ht

im m erso fo rtreag ieren können.Danke fü rIhr

Verständnis.

Hiernun die Z ahlung sinfo rm atio nen:

Sepa Lastsc hriftverfahren

Unsere G läubig er-Identif ikatio nsnum m er:

DE46Z Z Z 000004498 03

Ihre M andatsrefernz beinhaltetIhre M itg lieds-

num m er.DerBeitrag w ird jährlic h am 1.April

eing ez o g en.Bei Neueintritten im ersten Jahr

am 1.No vem ber.

Beitrag vo n ________pro Jahr

(M indestbeitrag :12 Euro )

Kü ndig u ng en sind jew eils z u m Ende eines

Beitrag sjahres m ög lic h.

M itg liedsc haftim F örderkreis Anm eldefo rm ular


