bemeinsaim etwas bewegen

... damit unsere Kinder eine gute
Schulzeit erleben !

BEITRITTSERKLARUNG

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Forderverein Grundschule Achmer e.V.

NAME:

ORT, STRASSE:

TELEFON: E-MAIL:

NAME DES KINDES: KLASSE:

Der Mindestbeitrag betragt 12,00 Euro im Jahr.

Ich setze meinen Jahresbeitrag auf Euro fest und erklare mich damit

einverstanden, dass dieser Betrag bis auf Widerruf oder Kiindigung meiner
Mitgliedschaft mittels Lastschriftverfahren von meinem Konto abgebucht wird.

Die Mitgliedschaft verlangert sich automatisch, wenn nicht fristgerecht bis zum 30.09.
des laufenden Jahres gekiindigt wird.

Meine Kontonummer: Bankleitzahl:

Kontoinhaber:

Geldinstitut:

Bramsche, den: Unterschrift:

Direkt in der Schule bei: Klassenlehrer/in, Sekretariat, Schulleitung abgeben
Vorsitzender: A.Biedendieck Telefon 05461-4670



