Spendenzusage

Name

Vorname:

Str., Nr,:

PLZ, Ort

Ja, ich/wir werde(n) einen Beitrag zum Erhalt der Wimmer
Schule leisten. Danach erhalte ich ohne weitere Aufforderung
eine steuerlich abzugsf.dhige Spendenquittung.

EUR, Spendenbetrag

Einzugsermichtigung
Hiermit ermichtige ich den Verein Wimmer Schule

die o. a. Spende zu Lasten meines Kontos:

IBAN:

bei der :

einzuziehen.

Datum  Unterschrift

Ich bin damit einverstanden,
dass meine Spende in einer
offentlich zuginglichen
Spenderliste gefithrt wird.

Ich winsche bei der
Behandlung meiner Spende
eine vollige Diskretion.

Ich winsche einen bestimmten
Abbuchungstermin, den:

Sonst. Verfiigungen oder Mitteilungen:
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