
 

Kinder-Kinder e.V. 
Brauweiler Str. 31, 50259 Pulheim 

 

Beitrittserklärung  
 

Name   _____________________________________________ 

Anschrift  _____________________________________________ 

   _____________________________________________ 

Telefon  _____________________________________________ 

E-Mail   _____________________________________________ 

Name des Kindes _____________________________________________ 

Geburtsdatum Kind _____________________________________________ 

Mitglied zum  _____________________________________________ 

Ort, Datum  _____________________________________________ 

Unterschrift  _____________________________________________ 

 
 

SEPA-Lastschriftmandat (Einzugsermächtigung) 
 

Hiermit ermächtigen ich/wir den Kindergarten Kinder-Kinder e.V. (Gläubiger-ID: 
DE55ZZZ00000264856), die von mir/uns monatlich zu entrichtenden Beträge 
von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weisen wir 
unser Kreditinstitut an, die von Kinder Kinder e.V. auf unser Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. Die Mandatsreferenz wird nachträglich bekannt gege-
ben. 
 

 

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

Kontoinhaber _____________________________________________ 

Str./Hausnummer _____________________________________________ 

Postleitzahl/Ort _____________________________________________ 

Kreditinstitut   _____________________________________________ 

BIC   _____________________________________________ 

IBAN   _____________________________________________ 

Ort, Datum  _____________________________________________ 

Unterschrift  _____________________________________________ 


