GYMNASIUM
SUDERELBE

BEITRITTSERKLARUNG

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Schulverein des Gymnasiums Stderelbe e.V.

Meinen jahrlichen Beitrag setze ich fest mit ............. €
(Der jahrliche Mindestbeitrag betragt 25,00 €)

Name der Schilerin/des Schilers:

Vorname Nachname Klasse

Name des Antragstellers:

(Elternteil)
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(verpflichtend)

O Ich bin Lehrkraft am Gymnasium Stderelbe

Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten zur Mitgliederverwaltung gespeichert werden.

Datum: ..o, (TR (=Y £ o] 11 ST TRT
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Wir bitten um Uberweisung des Mitgliedsbeitrages bis zum 01.11. eines jeden
Schuljahres auf folgendes Konto:
Empfanger: Schulverein des Gymnasiums Suderelbe e.V.
Bankverbindung: Sparkasse Harburg-Buxtehude
IBAN DE23 2075 0000 0004 0211 01
BIC NOLADE21HAM
Bitte geben Sie als Verwendungszweck den Namen des Mitglieds und den Namen
des Schulers/der Schulerin an.

Alle Mitglieder des Schulvereins erhalten den ,Jahresbericht* kostenlos.

Schulverein des Gymnasiums Siderelbe e.V. / Falkenbergsweg 5 / 21149 Hamburg



