
Förderverein Kita Evkina e.V., Weststraße 6, 53474 Bad Neuenahr-Ahrweiler, E-Mail:  fv-kita-evkina@gmx.de 
Vorsitzende: Dr. Anna Jochemich, 2. Vorsitzende: Clarissa Lindner, Kassenwart: Andreas Kritz 

KSK Ahrweiler, IBAN: DE96 5775 1310 1000 57 1073, Amtsgericht Koblenz VR 21953, Steuernummer: 01/660/14290. 

Aufnahmeantrag 
Hiermit beantrage ich meine Aufnahme  
in den Förderverein Kita Evkina e.V.: 

 
Persönliche Angaben 

 Frau      Herr      Divers 

Nachname, Vorname 

Straße, Hausnummer 

PLZ, Ort 

Telefon E-Mail 

 

Ich unterstütze den Förderverein mit einem Mitgliedsbeitrag von: 

 12 € / Jahr (Mindestbeitrag)                     24 € / Jahr                     50 € / Jahr                    ____________ € / Jahr. 

 Zusätzlich zum Mitgliedsbeitrag möchte ich gerne einmalig _____________ € spenden. 

 

Mit meinem Aufnahmeantrag willige ich ein, dass der Verein meine personenbezogenen Daten gemäß diesem Antragsformular für 
Zwecke des Vereins und meiner Mitgliedschaft in dem Verein entsprechend Art. 6 Abs. 1 lit. a DS-GVO und gemäß der Daten-
schutzordnung des Vereins verarbeitet. Die Satzung in der aktuellen Fassung und die Datenschutzordnung ist mir bekannt. Sie 
kann auf der Homepage des Vereins (www.fv-kita-evkina.de) eingesehen werden. 
 

 Ich bin mit der Übermittlung von Newsletter und Einladung zu Mitgliederversammlung per E-Mail einverstanden. 

Ort, Datum Unterschrift 

 
SEPA-Lastschriftmandat 

Förderverein KiTa EvKina e.V., Weststraße 6, 53474 Bad Neuenahr,  
Gläubiger-Identifikationsnummer: IBAN: DE96 5775 1310 1000 57 1073 
 
Hiermit ermächtige ich den Förderverein Kita Evkina e. V. mittels Lastschrift den oben angegebenen Mitgliedsbeitrag jährlich um den 
15.2. von meinem Konto einzuziehen. Die erste Abbuchung erfolgt bereits nach dem Beitritt in den Förderverein. Die Kündigung kann 
jederzeit zum Ende eines Geschäftsjahres (31.12.) schriftlich gegenüber dem Vorstand erklärt werden. Zugleich weise ich mein 
Kreditinstitut an, die vom Förderverein Kita Evkina e. V. auf meinem Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Kreditinstitut Kontoinhaber 

IBAN 

Straße, Hausnummer 

PLZ, Ort 

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber 

 
Bitte senden Sie uns den ausgefüllten Antrag per Post oder als Anhang einer Mail an 

info@fv-kita-evkina.de. Alternativ werfen Sie den Brief in unseren Briefkasten im Mehrgenerationenhaus. Vielen Dank. 
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