VYerein der Freunde und Forderer des
Gymnasiums der Stadt Warstein e. V.

An das Gymnasium der Stadt Warstein
Schorenweg 9
59581 Warstein

Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im ,,Vercin der Freunde und Férderer des Gymnesi-.
ums der Stadt Warstein e. V. als

[ ] Schiiler (vorauss. Schulabschluss : 200 )"':‘

D Personliches Mitglied D Firma, Kérperschaft

Mein Mitgliedsbeitrag soll bis auf Widerruf betragen :
( Einzug ausschlicBlich per Lastschrifteinzug, deshalb bitte Linzugsermichtigung ausfiillen: )

D Mindestbeitrag Mindestbeitrag oder pauschal | € == | pro Jahr

€ 12,-- pro Jahr € ,-- pro Jahr
Name, Vorname Telefon-Nr.
Anschrift
Datum Unterschrift evtl. gesetzl. Vertreter

EINZUGSERMACHTIGUNG
Ich crmichtige hiermit, jederzeit widerruflich, den Verein der Freunde und Férderer des Gymnasi-
ums der Stadt Warstein zu Lasten meines Konto dic ab sofort filligen Jahresbeitriige fur

Name, Vorname

Anschrift

mittels Lastschrift cinzuzichen. Wenn mein Konto dic crforderliche Deckung nicht aufweist, beste i
seitens des kontofiihrenden Kreditinstitutes keince Verpflichtung zur Einlésung.

Kontinhaber : Konto-Nr.:

Bank : BLZ:

Datum : berechtigte Unterschrift ;




