Forderverein des Lichtenberg-Oberstufengymnasiums Bruchkobel e.V.
Pestalozzistral3e 1, 63486 Bruchkobel

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich den Beitritt zum Forderverein des Lichtenberg-Oberstufengymnasiums
Bruchkobel e.V.

Name, Vorname

StralRe Nr.

PLZ Wohnort

Telefon eMail

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats zum wiederkehrenden Einzug des Mitgliedsbeitrags

IBAN, BIC oder Kontonummer, BLZ

Kreditinstitut

Ich ermé&chtige den Forderverein des Lichtenberg-Oberstufengymnasiums Bruchkobel e.V.
den jéhrlichen Beitrag in Héhe von

Euro oder den Mindestbeitrag iiber 12 Euro

von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich meine Bank an, die vom
Forderverein des Lichtenberg-Oberstufengymnasiums Bruchkdbel e.V. (Glaubiger ID:
DE4177700000833625) auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

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.

Der Beitragseinzug erfolgt jahrlich im Monat November

Ort, Datum Unterschrift




