Rickmeldung bis 13.05.2022

Schiilerpatenschaft fiir ein Kind
aus Po, Burkina Faso, Afrika

N OrNaAME: e
AArES S . i
Postleitzahl: :..........ccoii
Wohnort: @
Telefon: (o
E-Mail: o

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats:

Glaubiger-ldentifikationsnummer der
Gemeinde Wannweil: DE43Z272700000062924
Mandatsreferenz: wird von der Gemeinde
Vergeben

Den Jahresbeitrag fir __ Schilerpatenschaft/en
bitte ich von meinem Girokonto
bei der Bank: abzubuchen

IBAN:

Wannweil, den Unterschrift :

Auf die Abbuchung des Beitrages (derzeit 62 Euro flr 1 Patenschaft)
im Mai/Juni eines Jahres wird rechtzeitig per E-Mail hingewiesen.



