9 Schulverein der Schule Tegelweg e.V.

P) ehemals Schule Eppendorfer Landstral3e

Schule mit dem Férderschwerpunkt kérperliche und motorische Entwicklung

Tegelweg 104, 22159 Hamburg &  040/428 96 96 0 040/428 96 96 96

www.schule-tegelweg.de

Beitrittserklirung

Hiermit erklire ich meinen Beitritt zum Schulverein der Schule Tegelweg ab

Ich erkenne die Satzung des Vereins an. Nach § 6, 2 der Satzung ist der
Mitgliedsbeitrag halbjahrlich im Lastschrifteinzugsverfahren im Voraus zu
bezahlen. Der Finzug erfolgt jeweils am 1.2. und 1.8. eines Jahres. Barzahlung ist
nur im Ausnahmefall méglich.

Ich werde einen monatlichen Beitrag von ................ Euro zahlen.

NAME AES IKINAES: weiiieeeeieeeeeeeeeeeeee et e eeeeeeeeeeeeeseserreeeseessssreeeesssssssssseeees | S R

Name und Anschrift des Mitgliedes:

..................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................

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

Hamburg, den ....oevvvvvcecncnnees UnterSChrift: .o.ceeeeccciiirinrneeceeccccccceeees

sofsfoookokokokokokokokskkorokokokokskskskskskskokokokskskskskokskkakkokokskskkskskskskokokokskokskskskskokskakokokok sk skskskokokok

SEPA- Lastschriftmandat

Ich ermachtige den Schulverein der Schule Tegelweg, Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
Schulverein der Schule Tegelweg auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzul6sen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

KKONTOINMNADEL: ..ottt ettt ettt ettt teeeteeseeereenteeseeeseenseennens
TBAN: ettt e e e e e e BIC: .o
Hamburg, den .....coeueveucciivnnnnee. Unterschrift: .o.ccccveeininnincieicccccccccceeseene

Unsere Glaubigeridentifikationsnummer lantet: DE4672700000751861, Lhre Mandatsreferenz;
wird Lhnen vor dem ersten Einzug mitgeteilt.

Q  Ich stelle den Antrag, meinen Beitrag in bar bezahlen zu durfen.
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