
    NO KIDDING, STOP KINDERMISHANDELING! 

 

 

 

                                                                  Donatie/machtigingsformulier                                                                                           

 Hierbij machtig ik NO KIDDING om  éénmalig  een bedrag van € ............. af te schrijven van 

rekeningnummer ......................... t.n.v. ………............................................................... 

 Hierbij machtig ik NO KIDDING om maandelijks een bedrag van € ...........af te schrijven van 

rekeningnummer .........................t.n.v………………….................................................... 

 Hierbij machtig ik NO KIDDING om  per kwartaal een bedrag van € ............af te schrijven van 

rekeningnummer ......................... t.n.v. .……………….................................................... 

 Hierbij machtig ik NO KIDDING om  jaarlijks  een bedrag van € ............af te schrijven van 

rekeningnummer ......................... t.n.v. .……………….......................................................... 

 Ik maak € ..............over naar rekeningnummer  170262510  t.n.v. NO KIDDING Barneveld 

 

Naam:........................................................................................................................................... 

Adres:........................................................................................................................................... 

Postcode/Woonplaats:................................................................................................................. 

Land............................................................................................................................................. 

Telefoon:............................................ E-mail………………………...................................................... 

Ontvangen digitale nieuwsbrief: 

 Ja  

 Nee 

Datum:.......................................................................................................................................... 

Handtekening:.............................................................................................................................. 

 

Graag retourneren aan: 

Stichting NO KIDDING  

Koolhovenstraat 1 

3772 MT Barneveld 

 


