Periodieke schenkingsovereenkomst

Ja, ik wil het Liliane Fonds steunen met een periodieke schenking.

1 Verklaring gift

la De ondergetekende (naam schenker) [ man [ vrouw

verklaart een gift te doen aan Stichting Liliane Fonds van

1b Jaarbedrag in cijfers: : (minimaal € 50,- per jaar)

1c Jaarbedrag in letters: euro

2 Looptijd van de gift

2a Wat is de looptijd van de gift? [ | onbepaalde tijd [ S5jaar [

jaar (minimaal 5 jaar)

2b In welk jaar vindt de eerste uitkering plaats?

2c¢ De gift wordt gedurende minstens vijf jaar uitgekeerd en eindigt uiterlijk bij (maximaal 1 keuze mogelijk):
['1 het overlijden van de schenker
[ het overlijden van een ander dan de schenker
Eindigt de gift bij het overlijden van een ander dan de schenker?

Vul dan hier de naam in van die persoon

3 Gegevens schenker

Naam

Voornamen (voluit)

BSN/sofinummer

Geboortedatum Geboorteplaats

Straat en huisnummer

Postcode Woonplaats Land
Telefoonnummer E-mailadres
Heeft u een partner?  [] ja(ga door naar 4) [Inee (ga door naar 6, z.0.z.)

4 Gegevens partner (alleen invullen als er sprake is van een huwelijk of geregistreerd partnerschap)

Naam

Voornamen (voluit)

5 Gegevens Stichting Liliane Fonds

5a Naam begunstigde  Stichting Liliane Fonds, Havensingel 26, 5211 TX 's-Hertogenbosch

5b Transactienummer (wordt door het Liliane Fonds ingevuld)
5c RSIN/fiscaal nummer 007376327

Liliane
Fonds

open de wereld
voor een kind
met een handicap



6 Betaalwijze

'] Doorlopende SEPA-machtiging: ik betaal per automatische incasso.

Ik machtig hierbij Stichting Liliane Fonds om (bedrag in cijfers):

T

[J permaand [ perkwartaal [ per halfjaar [ perjaar met ingang van

—/

af te schrijven van mijn rekeningnummer (IBAN) L

Door ondertekening van deze machtiging geeft u Stichting Liliane Fonds toestemming om incasso-opdrachten te sturen naar uw bank en bovengenoemd
bedrag van uw rekening af te schrijven en aan uw bank om een bedrag van uw rekening af te schrijven overeenkomstig de opdracht van Stichting Liliane
Fonds (incassant ID Liliane Fonds: NLO2ZZZ410814800000). Als u het niet eens bent met een afschrijving kunt u die laten terugboeken. Neem hiervoor

binnen acht weken na afschrijving contact op met uw bank.

Plaats

Datum

Handtekening schenker

* Alleen ondertekenen als er sprake is van een huwelijk of een geregistreerd partnerschap.

[ J1k maak zelf het bedrag over op rekeningnummer NLO8 RABO 0303 0800 00

Handtekening partner*

Betalingen die zijn gedaan v66r aanvaarding van deze schenkingsovereenkomst door het Liliane Fonds,

worden niet meegerekend.

7 Ondertekening namens Stichting Liliane Fon

Naam S. Berdenis van Berlekom, directeur

Plaats 's-Hertogenbosch

Datum

Handtekening namens Liliane Fonds

8 Ondertekening schenker

Plaats

Datum

Handtekening schenker

* Alleen ondertekenen als er sprake is van een huwelijk of een geregistreerd partnerschap.

9 Verzending

Handtekening partner*

Stuur dit formulier getekend in een ongefrankeerde envelop naar onderstaand adres, of via e-mail naar schenking®@lilianefonds.nl

Stichting Liliane Fonds
Antwoordnummer 10855
5200 WB 's-Hertogenbosch

10 Toelichting

Looptijd periodieke schenking

Een voorwaarde voor fiscale aftrekbaarheid is dat de
schenking minimaal 5 jaar aaneengesloten loopt. Heeft
u een schenking voor onbepaalde tijd dan heeft u de
mogelijkheid na 5 jaar de periodieke schenking te
beéindigen, zonder dat dit een negatief gevolg heeft
voor de aftrekbaarheid van de verstreken 5 jaar. De
periodieke gift eindigt bij het overlijden van de
schenker. Bij het overlijden zal geen verrekening of
teruggave naar tijdsgelang van de laatst betaalde
termijn of een gedeelte daarvan kunnen worden
gevorderd.

G : hank

] en ondertel partner
Hebt u een echtgeno(o)te of geregistreerd partner?
Dan moet hij/zij de overeenkomst ook ondertekenen,
op grond van artikel 88 van boek 1van het Burgerlijk
Wetboek. Geregistreerd partnerschap is vastgelegd bij
de burgerlijke stand van de gemeente. U hebt geen
geregistreerd partnerschap als u alleen:
« een samenlevingscontract hebt laten opmaken door
een notaris,
» met een huisgenoot staat ingeschreven op hetzelfde
adres in de administratie van uw gemeente.

Bewaar het origineel voor uw administratie

U stuurt het ingevulde formulier naar het Liliane Fonds,
op bovengenoemd adres. Na completering retourneren
wij u het originele formulier voor uw administratie. Wij
houden zelf een kopie voor onze administratie. Het is
van belang dat u het originele formulier goed bewaart,
want op verzoek van de Belastingdienst moet de
overeenkomst kunnen worden getoond. Kijk voor meer
informatie op: www.lilianefonds.nl/belastingvoordeel

Algemeen Nut
Beogende Instelling
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