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    Lobensteiner Str. 10, 07926 Gefell				  
_____________________________________________________________________________________
	
Mitgliedsantrag
Hiermit beantrage ich,

Name, Vorname:	_______________________________________________________

Straße, Hsnr.:	_______________________________________________________

PLZ, Ort:		_______________________________________________________

Geburtsdatum:	_______________________________________________________

Telefon:		_______________________________________________________

E-Mail:		_______________________________________________________

die Mitgliedschaft im Schulförderverein Gefell e. V..

Es gelten die in der Satzung niedergeschriebenen Richtlinien.
Der Jahresbeitrag beträgt 12,00 Euro und wird erstmalig zum Beginn der Mitgliedschaft fällig und per SEPA-Lastschrift abgebucht. Die weiteren Beiträge werden jährlich zum 01.08. von meinem angegebenen Konto eingezogen.

Die Kündigung des Mitgliedsverhältnisses muss 4 Wochen vor Monatsende in schriftlicher Form eingereicht werden.


___________________________________________________
Ort, Datum, Unterschrift
(bei Minderjährigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)


Wir danken für Ihre Mitgliedschaft.
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