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KODPERATIVE GESAMTSCHULE ROSTOCK

Beitrittserklarung

Schulverein der Kooperativen Gesamtschule Rostock e. V.

Hiermit erkldre ich meinen Beitritt als Mitglied im Schulverein der Kooperativen Gesamtschule
Rostock e. V. ab dem unten eingetragenen Datum.

Name: Vorname:
Geb.-Datum: Stral3e:
PLZ: Ort:
Telefon: E-Mail:

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an.
Der aktuelle Halbjahresbeitrag betréagt 20,-€.

Er ist jeweils am 1.4. und 1.10. eines jeden Jahres zu entrichten.

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreter/s)

Einrichtung eines Dauerauftrages

Fir eine reibungslose Zahlung wirde ich Sie bitten einen Dauerauftrag, bei lhrer Bank, fir den
Mitgliedsbeitrag einzurichten.

Die hierfir nétigen Kontodaten sind:

Kreditinstitut: OstseeSparkasse Rostock BIC: NOLADE21ROS

IBAN: DE15 1305 0000 0230 0020 21

Verwendungszweck: Name, Mitgliedsbeitrag Schulverein KGS

Vielen Dank
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