
2a   Looptijd schenking (min. 5 jaar)            onbepaalde tijd (min. 5 jaar)       5 jaar 
-------------------------------------------------------------------------------    -- ------     
2b   Ingangsjaar van de schenking: 
-----------------------------------  - -------------------------------------------------    -   
2c   De verplichting tot uitkering vervalt bij overlijden van de schenker bij eventuele 
wijzigingen in de financiële situatie van de schenker kunnen aanleiding zijn tot 
herziening van het bedrag, na overleg met het fonds

1 . Basisgegevens
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2. Looptijd periodiek e schenk in g

-- -- -- -- --- -- --- -- -- -- --- -- -- --- -- --- -- -- --- -- --- -- --- -- -- --- -- -- --- -- -- --- -- ---

-- -- -- -- --- -- --- -- -- -- --- -- -- --- -- --- -- -- --- -- --- -- --- -- -- --- -- -- --- -- -- --- -- ---

-- -- -- -- --- -- --- -- -- -- --- -- -- --- -- --- -- -- --- -- --- -- --- -- -- --- -- -- --- -- -- --- -- ---

---- ------ ------ ------ ------ ------ ------ ------ ------- ------ ------- ------ ------ --

3. Persoonlijke gegevens schenk er

---- ------ ------ ------ ------ ------ ------ ------ ------- ------ ------- ------ ------ --

---- ------ ------ ------ ------ ------ ------ ------ ------- ------ ------- ------ ------ --

--------------------------------------------------------------- -----------

Achternaam van de schenker:

Voornamen voluit: 

Burgerservicenummer (sofinr.): 

Geboortedatum, - plaats (land): 

Straat en huisnummer: Postcode 

en woonplaats:

Land (indien niet in Nederland): 

Telefoonnummer(s):
-- -- -- -- --- -- --- -- -- -- --- -- -- --- -- --- -- -- --- -- --- -- --- -- -- --- -- -- --- -- -- --- -- ---

E-mailadres:
-------------------------------------------------------------------------------

Partner:                                             ja/ nee         Bij JA door naar 5. Bij NEE naar 6 
--------------------------------------------------------------------------------

1a   Naam van de schenker:                                                            De heer / Mevrouw 
-------------------------------------------------------------------------------------
1b   Naam van de begunstigde: 
-------------------------------------------------------------------------------------
1c   Vast bedrag per jaar in € euro (in cijfers): 
-------------------------------------------------------------------------------------

Vast bedrag per jaar in letters: 
-------------------------------- ------------------------------------------------
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6. W ijze van betaling

Betaling vindt plaats na ontvangst van een jaarlijkse factuur.  

4. Gegevens begunstigde (in te vullen door de begunstigde)

4a   Naam van de begunstigde:             Stichting het Sikkelcelfonds
--- -----------------------------------------------------------------------------

 Straat en huisnummer:                     Kipstraat  54 
--------------------------------------------------------------------------------

Postcode en woonplaats:                3011 RT 
------------------------------------------------------------------------------------

Land:                                                     Nederland  
---------------------------------------------------------------------------------------
4b   Transactienummer:       
--------------------------------------------------------------------------------
4c   RSIN-nummer (fiscaal nummer):  857747873 
--------------------------------------------------------------------------------

5. Persoonlijke gegevens (echtgenoot/geregistreerdpartner schenker)

      Achternaam:       
--------------------------------------------------------------------------------
      Voornamen voluit: 
--------------------------------------------------------------------------------
      Telefoonnummer: 
--------------------------------------------------------------------------------

E-mailadres: 
--------------------------------------------------------------------------------



7. Handtekening (namens) het Sikkelcelfonds
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8. Handtek enin g(en) schenk er

Plaats:
--------------------------------------------------------------------------------

Datum:
-- -- -- -- --- -- --- -- -- -- --- -- -- --- -- --- -- -- --- -- --- -- --- -- -- --- -- -- --- -- -- --- -- ---

Naam:    
-------------------------------------------------------------------------------

Functie:  
-------------------------------------------------------------------------------

 Plaats:    
--------------------------------------------------------------------------------------

Datum: 
--------------------------------------------------------------------------------------

__ / __ / ____ 
       
      Handtekening namens Stichting het Sikkelcelfonds:       
--------------------------------------------------------------------------------

___________________________
Handtekening partner (indien van 

toepassing)

___________________________
Handtekening schenker

Ik geef het Sikkelcelfonds toestemming mij per e-mail/ social media op de hoogte te 
houden van de ontwikkelingen binnen Het  Sikkelcelfonds.

-------------------------------------------------------------------------------
Graag het formulier ingevuld en ondertekend per post of per mail sturen naar: 

Stichting het Sikkelcelfonds

t.a.v. Inge Valkis
Kipstraat 53
3011 RT Rotterdam
Nederland

administratie@hetsikkelcelfonds.nl

Een toelichting op dit formulier, de schenkingsprocedure en - voorwaarden treft u aan in 
de bijlage.
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Toelichting op de overeenkomst tot periodieke schenking
U kunt het formulier uitprinten, met pen invullen en het ondertekende exemplaar per 
post of per e-mail aan Het Sikkelcelfonds toesturen. Na ontvangst ontvangt u van ons 
een door het Sikkelcelfonds mede-ondertekend exemplaar retour. Bewaar dit 
document zorgvuldig. Indien de Belastingdienst hierom verzoekt, dient u de 
overeenkomst te kunnen overleggen. Uw gegevens worden opgenomen in onze 
administratie overeenkomstig de bepalingen in onze privacyverklaring, zoals 
gepubliceerd op onze website.

1. Basisgegevens

a. Vul aanhef, voorletters en (eigen) achternaam in.
b. De volledige naam van het fonds is Stichting het Sikkelcelfonds.
c. Het totaalbedrag dat u per jaar wilt gaan schenken.

2. Looptijd periodiekeschenking
a. Een aanvullende voorwaarde voor fiscale aftrekbaarheid is dat de periodieke 

schenking gedurende een aaneengesloten periode van minimaal vijf jaar wordt 
gedaan. Indien u kiest voor een schenking voor onbepaalde tijd, heeft u na afloop 
van deze periode van vijf jaar de mogelijkheid de schenking te beëindigen, zonder 
dat dit gevolgen heeft voor de aftrekbaarheid over de reeds verstreken periode.

b. In het kalenderjaar dat als ingangsjaar van de overeenkomst wordt gekozen, 
dient de eerste betaling te worden verricht.

c. De overeenkomst eindigt rechtswege bij uw overlijden, dan wel indien de 
ANBI-status van Het Sikkelcelfonds wordt ingetrokken.

3. Persoonlijke gegevens schenken
a. Vul uw achternaam en alle voornamen volledig uitgeschreven in. 

Uw persoonsgegevens worden strikt vertrouwelijk verwerkt. 
De schenker dient ten minste 18 jaar oud te zijn.

4. Gegevens begustigde

a. Deze gegevens worden ingevuld door een daartoe gemachtigde vertegenwoordiger 
van het Sikkelcelfonds.

b. Het transactienummer is uniek, bestaat uit maximaal vijftien cijfers en verwijst naar 
de administratie die het Sikkelcelfonds voert ten behoeve van deze overeenkomst. 
Dit nummer wordt door het Sikkelcelfonds toegekend bij het retourneren van de 
overeenkomst.

c. Het fiscale nummer van het Sikkelcelfonds, zoals geregistreerd bij de Belastingdienst.
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Betaling vindt plaats na ontvangst van een jaarlijkse factuur

5. Persoonlijke gegevens (echtgenoot/geregistreerdpartner schenker)

6. Wijze van betaling

7. Handtekening (namens) Het Sikkelcelfonds
Dit gedeelte wordt, evenals punt 4, ingevuld door het Sikkelcelfonds. De ondertekening 

geschiedt door een daartoe bevoegde of gemachtigde vertegenwoordiger van 

Stichting het Sikkelcelfonds.

8. Hantekening(en) schenker

Print het formulier en voorzie het van uw handtekening. Indien u gehuwd bent of een 

geregistreerd partnerschap heeft, dient uw partner deze overeenkomst eveneens te 

ondertekenen op grond van artikel 88 van Boek 1 van het Burgerlijk Wetboek.

Einde van deze overeenkomst

Op grond van artikel 88 Boek 1 van het Burgerlijk Wetboek is de toestemming vereist 
van de echtgenoot of geregistreerd partner van de schenker. Vul de eigen 
achternaam en alle voornamen van uw partner (voluit) in.




