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______________________________________________________________________________ 

 

Verein der Freunde und Förderer der Lindenschule Krefeld e.V. 
Gießerpfad 2-10 
47804 Krefeld 

 
Amtsgericht Krefeld, Vereinsregister 1785 

B e i t r i t t s e r k l ä r u n g 
 

Ich möchte die Lindenschule Krefeld unterstützen und als Familie Mitglied im  
Verein der Freunde und Förderer der Lindenschule Krefeld e.V.  

werden. 
 
 

Name der Familie:……………………………………………………………………………………… 
 
Straße, Haus-Nr.:………………………………………………………………………………………. 
 
PLZ, Ort:………………………………………………………………………………………………… 
 
Telefon:………………………………………………………………………………………………….. 
 
Email:……………………………………………………………………………………………………. 
 
Name des/r Kindes/r: ………………………………………………   z.Zt. in Klasse/n:………..… 

 
______________________________________________ 

 
Ich erkläre mich bereit: 
 

einen Jahresbeitrag in Höhe von  ……………………  €/Jahr (min. 12,-€) zu zahlen. 
 
eine einmalige Spende in Höhe von  …………….………  €  zu zahlen. 
 

Ich werde meinen Jahresbeitrag / Spende auf folgendes Konto überweisen: 
 

Kontoinhaber: Förderverein Lindenschule 
 

Bankinstitut: Sparkasse Krefeld 
 

IBAN: DE04 3205 0000 0094 0004 45 
 

BIC: SPKRDE33XXX 

 
Ich werde einen Dauerauftrag bei meiner Bank einrichten. 

 
______________________________________________ 

 
Mit der Unterschrift erkläre ich die Richtigkeit der obigen Angaben und erkläre hiermit meinen Beitritt 
zum Verein der Freunde und Förderer der Lindenschule Krefeld e.V. 
 

 
Datum: …………………………… Unterschrift:……………………………………………… 

 

 


