SCHULVEREIN DER
OBERSCHULE AM LEIBNIZPLATZ e. V.

Mitgliedsantrag

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Schulverein der Oberschule am Leibnizplatz e.V.
Der Mitgliedsbeitrag betragt 15, - € im Jahr. Hohere Beitrage sind willkommen.

Ich mochte den Schulverein jahrlich mit € unterstiitzen

Name, Vorname:

Anschrift:

Name des Kindes: Klasse:

E-Mail:

O Ich unterstiitze gerne bei Aktionen des Schulvereins (z.B. Stand auf Schulfesten, Einschulungen

etc.) und bin mit einer Anfrage per E-Mail einverstanden

Datum: Unterschrift:

SEPA-Lastschriftmandat
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE6577Z00001122059

Ich/wir erméachtige(n) den Schulverein der Oberschule am Leibnizplatz e.V. den wiederkehrenden
Jahresbeitrag mittels Abbuchung von meinem/unserem Konto einzuziehen.

Im Zuge der Mitgliedschaft muss der Schulverein personenbezogene Daten erheben. Die Daten werden nur fir diesen Zweck
verarbeitet und nach den gesetzlichen Vorgaben geldscht.

Kontoinhaber (in Druckbuchstaben):

Kreditinstitut:

IBAN: DE __ BIC:

Datum/Unterschrift des Kontoinhabers:

O Ich mochte keine Abbuchung und werde meinen o.g. Beitrag jahrlich zum 1.Marz
d.Jrs. auf das Konto des Schulvereins IBAN: DE23 2905 0101 0081 0849 31 bei der
Sparkasse in Bremen (BIC SBREDE22XXX) Gberweisen.

Schulverein der Oberschule am Leibnizplatz e.V.

Vorstand: 1. Vorsitzende Claudia Lange, 1. stellvertretender Vorsitzender Dennis Broker, 2. stellvertretender Vorsitzender Karsten Lipke
Schriftfihrerin: Ragna Millerr, Kassenwartin: Konstanze Michel

Adresse: Schulstrae 24, 28199 Bremen

E-Mail: schulverein.osl@web.de

Bankverbindung: IBAN DE23 2905 0101 0081 0849 31
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