Forderverein der Hans-Glas-Schule
Staatliche Berufsschule Dingolfing-Landau e.V.

Werden Sie Mitglied und unterstiitzen Sie unsere Arbeit!

Ziel des Fordervereins:

Die Ausbildung an unserer kaufmannisch-gewerblich-technischen Berufsschule zusatzlich zu festigen,
zu fordern und zu verbessern.

Wir fordern u. a.

e Unterrichtsprojekte und Schiilervortrage

¢ Betriebsbesichtigungen

¢ Abschlussfeiern und Auszeichnungen der besten Absolventen
¢ Anschaffungen fiir Schiiler

* Lehrerfortbildungen




Absender: Datum:

Forderverein der Hans-Glas-Schule

Staatliche Berufsschule Dingolfing-Landau e.V.
Bayerwaldring 2

84130 Dingolfing

Beitrittserklarung

Ich erklare mit Wirkungzum____ den Beitritt als Mitglied zum Forderverein der Hans-Glas-Schule, Staatliche
Berufsschule Dingolfing-Landau e.V.

o fir unser Unternehmen, Ansprechpartner:

(unter 10 Auszubildende, Jahresbeitrag 30 €; ab 10 Auszubildende, Jahresbeitrag 50 €)

O fir unsere Innung oder Kérperschaft (Jahresbeitrag 40 €), Ansprechpartner:

O als Einzelperson (Jahresbeitrag 12 €)

O als Schiiler/in (Jahresbeitrag 5 €)

Vorname und Name bzw. Name des Unternehmens

StraBBe/Hausnummer

PLZ Ort

Der Jahresbeitrag soll mittels SEPA-Lastschrift von meinem Konto abgebucht werden.
(Bitte SEPA-Lastschriftmandat auf der nachsten Seite ausfiillen)

Einwilligungserklarung: Wir verarbeiten lhre Daten auf der Grundlage des Art. 6, Abs. 1, S. 1, lit. a)-f) DS-GVO. Mit lhrer
Unterschrift erlauben Sie uns die Verarbeitung lhrer personlichen Daten fiir vereinsinterne Zwecke. Eine vertrauliche
Behandlung sichern wir lhnen zu.

Datum/Unterschrift/Stempel



SEPA-Lastschriftmandat

Name des Zahlungsempfangers: Forderverein der Hans-Glas-Schule, Staatliche Berufsschule Dingolfing-Landau e.V.

Anschrift des Zahlungsempféangers:
Straf3e und Hausnummer: Bayerwaldring 2
Postleitzahl und Ort: 84130 Dingolfing

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE4277700000184386

Mandatsreferenz (vom Zahlungsempfinger auszufiillen):

SEPA-Lastschriftmandat:

Ich erm3chtige/Wir ermichtigen den Zahlungsempfanger ,Férderverein der Hans-Glas-Schule, Staatliche Berufsschule
Dingolfing-Landau e.V.“ Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich
mein/wiesen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfinger ,Férderverein der Hans-Glas-Schule, Staatliche
Berufsschule Dingolfing-Landau e.V.“ auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann/Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):

StrafBe und Hausnummer:

Postleitzahl und Ort:

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 22 Stellen): DE

BIC (8 oder 11 Stellen):

Ort Datum (TT/MM/JJJJ)

Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift wird mich/uns der Zahlungsempfinger ,Férderverein der Hans-Glas-Schule, Staatliche Berufsschule
Dingolfing-Landau e.V.“ iiber den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten.



