Verein der Freunde der Schillerschule Hannover e.V.

VFS  (  Ebellstr. 15  (  30625 Hannover  (  Fax (0511) 168-48806

Aufnahmeantrag
(Einsenden oder im Sekretariat abgeben)

Ja, ich möchte Mitglied im „Verein der Freunde der Schillerschule e.V.“ 

werden. (Mindestbeitrag 18€)

Ich unterstütze den Verein mit einem Jahresbeitrag in Höhe von......... € 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	20€
	
	25€
	
	30€
	
	50€
	
	70€
	
	90€
	
	100€
	
	150€





Bitte ankreuzen!

Name, Vorname.......................................................................................

Straße ......................................................................................................

Postleitzahl und Ort .................................................................................

Telefon .....................................................................................................

E-Mail !..................................................................................................!!!
Kind: Name, Klasse .................................................................................

Datum und Unterschrift ............................................................................

Wir versichern, Ihre Angaben ausschließlich für Zwecke des VFS zu verwenden. Eine Anmeldebestätigung wird Ihnen per E-Mail zugesandt. Die Satzung finden Sie unter 
http://www.schillerschule-hannover.de
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Einzugsermächtigung(notwendig!)
Um dem Verein Arbeit und Bankgebühren zu sparen, erteile ich dem Verein der Freunde der Schillerschule eine Einzugsermächtigung, meinen Jahresbeitrag von meinem Konto abzubuchen.

Die Einzugsermächtigung kann ich jederzeit widerrufen. 

Bis 200€ gilt Kontoauszug als Spendenquittung für Ihre Steuererklärung!!! 

Bei Beträgen über 200€  erhalten Sie ein Spendenquittung.

Kontoinhaber............................................................................................

Konto-Nummer .........................................     BLZ....................................

Geldinstitut ...............................................................................................

Datum und Unterschrift ............................................................................
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