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Schulverein des Goethe-Gymnasiums
Rispenweg 28
22547 Hamburg

Beitrittserkldrung/ Anderungsmitteilung

n Ich bin bereits Mitglied, da folgende(s) Kind(er) das Goethe-Gymnasium besuchen:

Name des/r Kindes/er: Klasse:

Ich méchte weiterhin den minimalen Familien-Beitrag von 20,-€ pro Jahr zahlen.

Ich mochte den jahrlichen Mitgliedsbeitrag erhdhen auf:

n Ich trete dem Schulverein des Goethe-Gymnasiums bei

Vor- und Nachname des Mitglieds (Elternteil):_

StraBe:

Ort:

Name des Kindes: Klasse:
E-Mail-Adresse:

und zahle einen Beitrag von €  (jahrlicher Beitrag mind.20,-€ oder 25,-€/30,-€/ . . . €)

Meine Mitgliedschaft kann ich jederzeit schriftlich kiindigen, bereits gezahlte Beitradge kann ich
nicht zurlickfordern. Die Mitgliedschaft erlischt automatisch, wenn mein Kind die Schule verlasst.

Datum: Unterschrift:

SEPA-Lastschriftmandat fiir wiederkehrende Zahlungen

Hiermit ermachtige ich den Schulverein des Goethe-Gymnasiums, Rispenweg 28,

22547 Hamburg, Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE91Z2ZZ00001388341,
Mandatsreferenznummer: generierte Nummer zum ersten Werktag im Oktober jeden Kalenderjahres

Kreditinstitut: BIC:

IBAN: DE

Name des Kontoinhabers:

den oben eingetragenen Mitgliedsbeitrag durch Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die vom Schulverein des Goethe-Gymnasiums auf mein Konto gezogene Lastschrift
einzuldsen. Mein Kontoauszug wird als Spendenbescheinigung vom Finanzamt akzeptiert.

Datum: Unterschrift: ﬁ
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