
 

 

 
Förderverein 

 
            e.V. 

 
 
An den  
Förderverein Radwegekirche Milseburg e.V. 
Herrn Pfr.i.R.  Georg Ander-Molnár 
Höhenweg 18 
36041 Fulda-Maberzell 
 
 
 
 
 
 

Vorname Name 

 
Firma/Einrichtung 

 
Straße, Hausnummer 

 
PLZ, Ort 

 
Telefon 

 
Mail 

 
 
 
 
 

Zuwendungszusage 
 
Den Bau der Radwegekirche Milseburg unterstütze ich/unterstützen wir folgendermaßen: 
 

□  monatliche Zuwendung von  . . . . . . . . . . . €  über eine Laufzeit von 5 Jahren 
 

                per  □  Dauerauftrag beginnend am   . . . . . . . . . .   oder 
 

□  SEPA-Mandat beginnend am   . . . . . . . . . .   (Bitte umseitig unterschrieben!) 
 

□  einmaliger Betrag in Höhe von   . . . . . . . . . . . €   
 

□  am  . . . . . . . . . . . .  

□  spätestens nach Aufforderung zum ersten Spatenstich 

 
 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .     . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
Ort, Datum       Unterschrift / Stempel 
 

 

 



 
 
 
 

 Förderverein  
Radwegekirche Milseburg e.V. 

Am Sämig 9, 36160 Dipperz 
 

SEPA-Lastschriftmandat 
 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE57ZZZ00001863671 
 

 Kontoinhaber      
Vorname  

Name:  
    

Straße,  
Haus-Nr.:  

    
PLZ, Ort:     

Kredit- 
institut: 

    
   

IBAN:                          
   

BIC:             
 bitte ankreuzen   

 

□  monatliche Zuwendung von  . . . . . . . . . . . €  über eine Laufzeit von 5 Jahren 
 

beginnend am . . . . . . . . . . . . . . 
 

□  einmaliger Betrag in Höhe von   . . . . . . . . . . . €   
 

□  einzuziehen am  . . . . . . . . . . . . 

□  spätestens nach Mitteilung zum ersten Spatenstich 
 

Ich ermächtige den Zahlungsempfänger Förderverein Radwegekirche Milseburg e.V., 
Zahlungen von meinem oben genannten Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
 

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger Förderverein 
Radwegekirche Milseburg e.V. auf mein Konto bezogenen Lastschriften einzulösen. 
 

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

  

 
 

    
Ort, Datum Unterschrift  

 

 

 


