
3 PERSOONLIJKE GEGEVENS SCHENKER

Achternaam 

Voornamen (svp voluit)

Geboortedatum, - plaats

Straat en huisnummer

Postcode en woonplaats

Land (indien niet Nederland)

Telefoonnummer(s)

E-mailadres

Partner

2 LOOPTIJD PERIODIEKE SCHENKING

2a Looptijd schenking Onbepaald (minimaal 5 jr.)  
Na 5 jaar kunt u elk moment stoppen

5 jaar

2b Ingangsjaar van de schenking

2c De verplichting tot uitkering vervalt: bij het overlijden van de schenker

 vervallen ANBI-status, verlies van baan  
of arbeidsongeschiktheid worden

bij het overlijden van een ander dan de schenker

Eindigt de gift bij het overlijden van een ander dan  
de schenker? Vul dan de naam in van die persoon.

1 BASISGEGEVENS

1a Naam van de schenker

1b Naam van de begunstigde Koninklijke Nederlandse Redding Maatschappij

1c Vast bedrag per jaar in cijfers  
hiermee vervalt mijn huidige donatie

€

Vast bedrag per jaar in letters
(dit bedrag kunt u in de aangifte Inkomstenbelasting 
jaarlijks als volledige aftrekpost opnemen, voor zover  
lager dan de verschuldigde IB in box 1)

Zegge:

C
A
67

3

Om gebruik te maken van dit belastingvoordeel kunt u deze schenkingsovereenkomst printen, invullen, ondertekenen en naar  
ons opsturen: Koninklijke Nederlandse Redding Maatschappij. T.a.v. C. Bartels, Antwoordnummer 507, 1970 WB IJmuiden.  
Of inscannen en e-mailen naar: c.bartels@knrm.nl

OVEREENKOMST TOT  
PERIODIEK SCHENKEN

(EXEMPLAAR VOOR DE ONTVANGER)



4 GEGEVENS PARTNER (ALLEEN INVULLEN ALS ER SPRAKE IS VAN EEN HUWELIJK OF GEREGISTREERD PARTNERSCHAP) 

Achternaam 

Voornamen (svp voluit)    

Adres indien afwijkend

Geboortedatum

Geboorteplaats

5 GEGEVENS OVER DE WIJZE VAN BETALING

Ik zorg zelf voor jaarlijkse overboeking van de periodieke schenking op IBAN NL37 ABNA 0543 7303 87 ten name van 

stichting KNRM, onder vermelding van de omschrijving “8260 -  ”(geeft KNRM door)

Doorlopende SEPA-machtiging: Ik wil het schenkingsbedrag aan de Koninklijke Nederlandse Redding Maatschappij via 

een automatische incasso voldoen en machtig hierbij (*):

de Koninklijke Nederlandse Redding Maatschappij om een bedrag van €  eens per 

maand/kwartaal/jaar (doorhalen wat niet van toepassing is) af te schrijven van IBAN   

Incassant ID KNRM NL66ZZZ411997890000

Kenmerk machtiging (in te vullen door KNRM)

6 GEGEVENS KONINKLIJKE NEDERLANDSE REDDING MAATSCHAPPIJ

6a Naam begunstigde Koninklijke Nederlandse Redding Maatschappij

Straat en huisnummer Haringkade 2, 1976 CP  IJmuiden

Land Nederland

6b Transactienummer

6c RSIN nummer 00.25.62.947

7 ONDERTEKENING OVEREENKOMST TOT PERIODIEKE SCHENKING

Naam medewerker Jacob Tas

Functie Directeur Koninklijke Nederlandse Redding Maatschappij

Plaats IJmuiden Handtekening   

Datum

Ondertekening schenker

Plaats Datum

Handtekening  
schenker

 Handtekening partner  
(indien van toepassing)

(*) Door ondertekening van dit formulier geeft u toestemming aan de KNRM doorlopende incasso-opdrachten te sturen naar uw bank om een bedrag van uw rekening af te 
schrijven vanwege uw periodieke schenking aan de KNRM. En u geeft toestemming aan uw bank om doorlopend een bedrag van uw rekening af te schrijven overeenkomstig de 
opdracht van de KNRM. Als u het niet eens bent met deze afschrijving, kunt u deze laten terugboeken. Neem hiervoor binnen acht weken na afschrijving contact op met uw bank. 
Vraag uw bank naar de voorwaarden.
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