
Schulwerh
Katholisches

St. Benno e.V
BEITRITTSERKLARU NC

Persöntiche Angaben

Vorname und Name 1. Mitglied

FamitienmilgIiedschaft
(mindestens ein Kind besucht das 5t. Benno-Gymnasium)

Fördelmi tg Iiedscha Fl üede MteriedschaFr, die

nicht unter die beitragsfreie oder Familienmitgliedschaft fällt)

BeitragsFreie MitgtiedschaFt
für Studierende und Auszubildende bis zum 26. Lebensjahr

0eburtsdatum

Vorname und Name 2. Mitglied

Straße und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Voruaht und Telefonnummer

E-Mail(1. Milglied)

E-Mait(2. Mitglied)

Wahl der Beiträ9e

I Der Jahresbeitrag Für eine Famitienmitg[iedschaFt

I Der Jahresbeitrag Für eine FördermitgtiedschaFl

€ 100,00

€ s0,00

lch möchte / wir möchten die Arbeil des Kalholischen Schulwerkes zusätzlich
mit einer Spende unlerslützen:

einmatigmit€l I mona[tichmit€l I jährtichmit€t I

BankVgf bindUD!f (auch bei beit.agsfreie. Mitgtiederschaft erforderlich)

lch bin /wir sind damiL einversLanden, dass die Zahlungen per SEPA-LastschriFt erFotgen

IB,AN Btc

Die Cläubigeridentitikationsnummer des Kathotischen Schu [werks [auteL
DE17 ZZZ 000 00 497079

Die MandaLsreFerenznummer [auteL

Unterzeichnung

Die Satzung in der jeweils gütligen Fassung erkenne/n ich/wir hiermil an

Ort, Datum Unterschrift 1. Mitgtied Unterschrift 2. Mitqlied

WeiLere Einzetheiten sind in der Beitragsordnung des Kaih. Schutwerks geregell.

llatholisrhes Srhulwerh St. Benno e.V.

Telefono35r 44546-0

Fax 035r. 44546-60
E-Mail schulwerh@benno-gm.de

Adresse

6eschäftsstelle
Pillnitzer Straße 39
01069 Oresden

Eanhverbindung

0stsächsische Sparhasse Dresden

IBAN DE7885o5o 3oo312oo 48L26

BIC OSDDDES1XXX


