
F Ö R D E R V E R E I N
Nordlichter

FA M I L I E N N A M E :

V O R N A M E :

ST R A S S E ,  P L Z /O RT :

E- M A I L :

T E L E F O N :

N A M E  K I N D / E R :

HIERMIT ERKLÄRE ICH MEINEN BEITRITT IN DEN FÖRDERVEREIN KITA NORDLICHTER E.V.

PERSÖNLICHER JAHRESMITGLIEDSBEITRAG:              25 €             50 €             100 €            frei wählbar:         	   €

Hiermit erteile ich dem Förderverein Kita Nordlichter e.V. widerruflich ein SEPA-Lastschriftmandat. Ich ermächtige den Verein, für die Dauer meiner  
Mitgliedschaft meinen fälligen Jahresbeitrag zu Lasten meines Kontos einzuziehen. Sämtliche Änderungen meiner Adress- oder Bankdaten 
werde ich dem Vorstand des Fördervereins umgehend mitteilen. Durch das Versäumnis entstehende Mehrkosten sind von mir zu tragen.  
Die Abbuchung erfolgt erstmals zum Eintrittsdatum und anschließend jeweils zum 1.10.

Der Austritt kann jederzeit, mit einer Kündigungsfrist von drei Monaten,  
ohne Angaben von Gründen schriftlich erfolgen. Bereits gezahlte Jahresbeiträge 
werden jedoch nicht erstattet.

Herzlichen Dank für Ihre Unterstützung!

Förderverein Nordlichter e. V.
In den Hesseln 3 | 40724 Hilden
Vorstand: Stephanie Schultz, Vanessa Lorenz
E-Mail: danke@foerderverein-nordlichter.de
www.foerderverein-nordlichter.de

Sparkasse Hilden-Ratingen-Velbert
IBAN: DE53 3345 0000 0034 4133 85
BIC:	 WELADED1VEL
Vereinsregisternummer: VR 12514
Steuernummer: 135/5792/5843

Ort, Datum Unterschrift 

Ort, Datum Unterschrift 

HINWEIS SPENDEN: 

Über den Mitgliedsbeitrag hinaus können Spenden 
per Überweisung vorgenommen werden, geben Sie 

bitte im Verwendungszweck ihre Adresse sowie 
das Stichwort „Spende“ an. Die Mitgliedsbeiträge 

sind wegen der Förderung gemeinnütziger und 
steuerbegünstigter Zwecke von der Steuer 

absetzbar, für die eingehenden Beträge erstellt 
der Förderverein ab 300 € eine Spendenquittung.

KO N TO I N H A B E R :

B A N K :

I B A N : 				  

B I C :

Beitrittserklärung
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