
Beitrittserklärung

Schulverein der Albert-Schweitzer-Schule Wedel e.V.

Persönliche Daten des Mitglieds (Eltern) / Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen

Name

Vorname

Anschrift

Telefon

Email

Name des Kindes Klasse:

Ich möchte den Schulverein auch bei Aktionen (Projektwoche, Sommerfest, Einschulungscafé,etc.) 
unterstützen und bin damit einverstanden, dass der Schulverein mit hierzu kontaktiert.

Die Datenschutzgrundverordnung habe ich zur Kenntnis genommen.

Unterschrift / Datum: ________________________________________________

Beitrag/ Lastschriftverfahren:

Jahresmitgliedsbeitrag: 12€ zusätzliche Zuwendung: _________€
(Spendenbescheinigungen werden ab 100€ ausgestellt)

Ich überweise den Jahresbeitrag auf das unten angegebene Konto

Hiermit ermächtige ich den Schulverein widerruflich, die Summe der oben genannten Beiträge bei 
Fälligkeit zu Lasten meines Girokontos durch Lastschrift einzuziehen:

IBAN    Bei Überweisungen innerhalb Deutschland immer 22 Stellen Sonstige Länder

Name des Kontoinhabers (falls abweichend):  __________________________

Unterschrift / Datum: __________________________

Die Beitrittserklärung wurde geprüft und durch den Vorstand angenommen. AGB und Satzung sind im 
Internet auf der Hompage der Albert-Schweitzer-Schule einzusehen.

Schulverein Albert-Schweitzer-Schule
Pulverstr. 67a – 22880 Wedel

www.ass-wedel.de
Email: schulverein-ass@web.de

Bankverbindung: Stadtsparkasse Wedel
IBAN: DE09 2215 1730 0000 0007 60


