
Beitrittserklärung 

Hiermit erkläre ich den Beitritt zum Verein der Förderer und Freunde der 
Kindertagesstätte Kinderhaus„Mullewapp“,  

von Broichhausenallee 3 e. V., 47906 Kempen 

Name: 	 	 	 	 __________________________________ 

Vorname: 	 	 	 	 __________________________________ 

Straße: 	 	 	 	 __________________________________ 

Ort: 	 	 	 	 	 __________________________________ 

Telefonnummer: 	 	 	 __________________________________ 

Datum: 	 	 	 	 __________________________________ 

Kindername: 	 	 	 __________________________________ 

Ort, Datum & Unterschrift: 	 __________________________________ 

Der Mitgliedsbeitrag in Höhe von mindestens 12,00 € wird jährlich zum 01.08 fällig 
und endet automatisch mit dem Austritt des dazugehörigen Kindes aus der Kita oder 
durch Kündigung zum 31.07 eines Jahres. 

Bankverbindung: 	 Förderverein Mullewapp 
	 	 	 Volksbank Kempen-Grefrath eG 
	 	 	 IBAN 68 3206 1414 0801 5980 13 
	 	 	 BIC GENODED1KMP 



Emailverteiler des Fördervereines 

Name, Vorname: _____________________________________ 

   Emailadresse: _____________________________________ 

Datenschutzrechtliche Einwilligung des Mitgliedes 

Mit meiner Unterschrift willige ich ein, dass der Förderverein meine Emailadresse speichert 
und diese zum Versand von Einladungen/Informationen bzgl. zukünftiger 
Mitgliederversammlungen und Aktionen in der Kita nutzt. 
Die Daten werden nur zum Zwecke des Fördervereines gespeichert und nicht an Dritte 
weitergegeben.  

Sie sind gemäß Artikel 15 DSGVO jederzeit berechtigt, gegenüber dem Förderverein um 
umfangreiche Auskunftserteilung zu den zu Ihrer Person gespeicherten Daten zu ersuchen. 

Gemäß Artikel 17 DSGVO können Sie jederzeit gegenüber dem Förderverein Mullewapp die 
Berichtigung, Löschung und Sperrung einzelner personenbezogener Daten verlangen. 

Sie können darüber hinaus jederzeit ohne Angabe von Gründen von Ihrem Widerspruchsrecht 
Gebrauch machen und die erteilte Einwilligungserklärung mit Wirkung für die Zukunft 
abändern oder gänzlich widerrufen. Sie können den Widerruf entweder postalisch oder per E-
Mail an den Vertragspartner übermitteln. Es entstehen Ihnen dabei keine anderen Kosten als 
die Portokosten bzw. die Übermittlungskosten nach den bestehenden Basistarifen. 

_______________________________	 ________________________________ 

Ort, Datum		 	 	 	 	 Unterschrift 



SEPA-Lastschriftmandat 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE55ZZZ00002758241 

Mandatsreferenz: __________________________  

(wird vom Förderverein ausgefüllt) 

Ich ermächtige den Förderverein Mullewapp, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein Mullewapp auf 
mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. 
Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung 

___________________________________________________________ 
Vorname und Name (Kontoinhaber) 

___________________________________________________________ 
Straße und Hausnummer 

___________________________________________________________ 
Postleitzahl / Ort  

_____________________________________ 
Kreditinstitut (Name und BIC) 

______ | ______ | ______ | ______ | ______ | ______ | ______ | ______ | 
IBAN 

________________________________________________ 
Freiwilliger jährlicher Mitgliedsbeitrag (Mindestbetrag 12,00 €) 

___________________________________________________________ 

Ort, Datum und Unterschrift des Kontoinhabers 

Pre-Notification (Vorabankündigung) 
Der Einzug des Mitgliedsbeitrages erfolgt jährlich am 01.08. Fällt dieser auf ein Wochenende oder 
einen Feiertag, verschiebt sich der Einzug auf den darauffolgenden Bankarbeitstag.


