Beitrittserklärung

Name:


Vorname:


Anschrift:


e-mail:


Abiturjahrgang:


Ich trete dem Verein der Freunde der Domschule Schleswig e.V. bei.

Jährlicher Beitrag: 
€

Diesen Betrag werde ich bis auf Widerruf auf das unten genannte Konto 
per Dauerauftrag überweisen.

(Verein der Freunde der Dornschule Schleswig e.V., NordOstseeSparkasse, 

Kto.Nr. 47 244; BLZ 217500 00)

Hiermit ermächtige ich den Verein der Freunde der Domschule Schleswig 

widerruflich, 
          €

0 jährlich

0 vierteljährlich

zu Lasten meines 

Kontos Nr.


bei



BLZ

durch Lastschrift einzuziehen.

Ort/Datum 


Unterschrift











Verein der Freunde der Domschule Schleswig e.V., 

Königstraße 37, 24837 Schleswig, Tel. 04621 /95130, Fax 04621/951334


