FCKN
TREPEXEHEFREDS

Forderungsgesellschaft fir Chinesische Kultur und Bildung Niederrhein e. V.

Eintrittsantrag in FCKN / TR &+ B XA S #H 7 {R# h & HIER

Name / A&HE AL Namen der Familienangehérigen/ F g4
Adress / {EhE Emai / 5. HE
Tel. /HiE

Erklarung des Antragstellers

Hiermit erklare ich mit Wirkung vom meinen Eintritt in Forderungsgesellschaft fir Chinesische Kultur
und Bildung Niederrhein e. V ( FCKN). Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung der FCKN und die Beitrags-
und Finanzordnung der FCKN an.

Die Satzung der FCKN und die Beitrags- und Finanzordnung der FCKN sind mir bekannt.

Ort Datum Unterschrift des Antragstellers

Durch meine Unterschrift erkldre ich mein Einverstandnis,

1) dass FCKN die in dieser Formular erwahnten personlichen Daten speichern, verwalten und innerhalb des Vereins
verteilen dirfen.

2) dass FCKN die Gruppenfotos und Gruppenvideos vom mir(uns) und unerem Kindern im Internetauftritt und in der
Publikationen veroffentlicht verwenden diirfen.

Ort Datum Unterschrift des Antragstellers

Einzugsermichtigung / SEPA-Lastschriftmandat

Ich erméachtige FCKN(Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE05ZZZ00001496783) , die flir mich zutreffenden Beitrage
von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von FCKN auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzulosen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name des Kontoinhabers:

Geldinstitut:

BIC:

IBAN:

Ort Datum Unterschrift des Kontoinhabers




FCKN
TREPEXEHEFREDS

Forderungsgesellschaft fir Chinesische Kultur und Bildung Niederrhein e. V.

Anmeldung fiir Mingde Chinesische Schule /B d 3 SR 224 B0

Schiilername /224 44 Chinesichen Name / 3 142 Geb.-Ort und Datum/ 4= 3 25 A0 B 34

BE TR, FIEH, usw. (Sprachenstufe, Beschreibungen usw.)

Beginn-Datum/ A\ %2 H #f

Schiilername /224 44 Chinesichen Name / 3 142 Geb.-Ort und Datum/ 3 4= H 5 A0 H 3#A

AT IEE , FIEH, usw. (Sprachenstufe, Beschreibungen usw.)

Beginn-Datum/\ % H #{

Schiilername /22442 Chinesichen Name / H 342 Geb.-Ort und Datum/H 453 S AT H BA

AT SCHEE , 2SI9H, usw. (Sprachenstufe, Beschreibungen usw.)

Beginn-Datum/ A\ 22 H

Elternnamen/F K4

Haftungserklarung /ZH KR &G

Hiermit bestatige(n) ich/wir als Vereinsmitglied(er) und als Eltern oder gesetzliche Vertreter der oben genannten
Schiiler, dass wir alle Regelungen der Schule anerkennen und einhalten und dass wir fiir die oben genannten Schiler
im vollen Umfang haften.

Flr Schiler bis vor dem 6 vollendeten Lebensjahr besteht fiir uns die Pflicht der standigen Aufsicht durch uns. Fur
Schiiler zwischen dem 6. und 18. vollendeten Lebensjahr ist die Pflicht der standigen Aufsicht durch uns nur fir die
Zeit wahrend des regularen Unterrichts ausgenommen.

Unterschrift beider Elternteile/gesetzlichen Vertreter

Ort Datum X X




