
Förderverein KiTa Wurzel 

e.V.     
 
M I T G L I E D S A N T R A G 
 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum  Förderverein KiTa Wurzel e.V. 

 

Name und Vorname* ________________________________________________________ 

Straße, Nr.*  ________________________________________________________ 

PLZ, Ort*  ________________________________________________________ 

Telefon, E-Mail  ________________________________________________________ 

Beruf  ________________________________________________________ 

* Pflichtfelder 

 

Der Jahresmitgliedsbeitrag in Höhe von _______Euro (wenn kein Betrag eingesetzt ist, gilt 

der Mindestbeitrag von 12,00 Euro) soll von meinem Konto abgebucht werden.  
 

SEPA-Einzugsermächtigung für den Mitgliedsantrag des Fördervereins der KiTa Wurzel e.V 
 
Hiermit ermächtige ich den Förderverein der KiTa Wurzel e.V. zum Einzug des o.g. 
Mitgliedsbeitrags. 
 
___________________________________________________________________________
Kontoinhaber 
___________________________________________________________________________ 
IBAN 
__________________________________________________________________________ 
BIC 
 
Die Mitgliedschaft gilt bis auf Widerruf. Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung des 

Fördervereins an.  

 

Datum: _____________________ Unterschrift: ___________________________________ 
 

Wir verwenden Ihre personenbezogenen Informationen nur innerhalb des Fördervereins sowie verbundener Unternehmen für 
Bankeinzug. Darüber hinaus geben wir Ihre Daten generell nicht an Dritte weiter. 

 
Förderverein der Kita Wurzel e.V. · Elisabeth-Schumacher-Str. 50 · 64295 Darmstadt 

Telefon: +49 6151 3082996· E-Mail: vorstand@foerderverein-kita-wurzel.de  
IBAN: DE55 5089 0000 0004 5748 00 · BIC:  GENODEF1VBD 


