(]
— Sparkasse

LeerWittmund

Spendenanfrage fiir Vereine und Institutionen
(abzugsfdhig und nicht abzugsfahig)

Bitte vollstéandig ausgefillt an:
Sparkasse LeerWittmund | Stichwort: Spenden | MiihlenstralRe 93 | 26789 Leer
Telefon: 0491 97965-0 | E-Mail: spenden@sparkasse-leerwittmund.de

Die Datenschutzhinweise finden Sie hier: www.sparkasse-leerwittmund.de/datenschutz

Name des Vereins:

Name: Vorname:

StraRe, Hausnummer:

PLZ, Ort:

Telefon-/ Mobilfunknummer:

Fax:

E-Mail:

Internetadresse:

Ansprechpartner (falls nicht mit o. a. Angaben identisch)

Name: Vorname:

StraRe, Hausnummer:

PLZ, Ort:

Telefon-/ Mobilfunknummer:

Fax:

E-Mail:

Zweck des Vereins:

Grindungsdatum:

Anzahl der Mitglieder gesamt: davon aktiv: davon passiv:

Kontoverbindung

Sparkasse LeerWittmund BLZ 285 500 00 Kontonummer:




Stand: 06.2020

Bitte geben Sie hier an, ob |hr O ja
Verein / lhre Institution eine [] nein
Spendenbescheinigung
(Zuwendungsbestatigung)

ausstellen kann.

Der Verein ist eingetragen [ ja,Bezirk Nr.
im Vereinsregister: [ nein

Der Verein betreibt aktiv [ ja,in Formvon

Jugendarbeit: [ nein

Hat der Verein/ die Institution eine  [] ja, www...
eigene Internetseite: [ nein

Ndhere Informationen zum Projekt:

(Ort, Datum) (Unterschrift gesetzlicher Vertreter)

(Vereins-/ Institutionsstempel) (Unterschrift des Antragsteller)

Fiirinterne Zwecke
(wird von der Sparkasse LeerWittmund ausgefiillt)

Stellungnahme zur Spendenanfrage:

Datum, Unterschrift:

Spenden-Zusage: O ja Betrag— € [J nein
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