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ZURÜCK AN: Freunde des HSG, c/o Walter Lang, Silvanerweg 2, 63906 Erlenbach a.Main    oder SCAN AN: FdHSG@gmx.de 

wird von der Vereinsverwaltung ausgefüllt 

Mitglieds-Nr.:   _____________ 

Name  
Abiturjahrgang: 

Adresse  

eMail  

Tel / mobil  

 

A u f n a h m e a n t r a g 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein Freunde des Hermann-Staudinger-Gymnasiums Erlenbach e.V. 

(Freunde des HSG). Als Mitglied erhalte ich den „Jahresbrief“ der Freunde des HSG mit Neuigkeiten aus dem  

Hermann-Staudinger-Gymnasium. Mit meinem Beitrag möchte ich auch das schulische Leben des HSG fördern. 

Der Jahresbeitrag beträgt 5€. Schüler, Studenten und Auszubildende sind nicht zur Beitragszahlung verpflichtet. 

☐ Ich bin Schüler/Student /Azubi bis voraussichtlich 20____    ☐ Bis dahin möchte ich keinen Beitrag zahlen 

☐ Ich möchte mich mit einem Jahresbeitrag i.H.v.  5 € / 10€ / 25€ / _____€ pro Jahr beteiligen 

Freiwillige Spenden sind willkommen. Sowohl der Mitgliedsbeitrag als auch Spenden sind steuerlich absetzbar. Bei 

größeren Beträgen stellen wir automatisch eine Spendenbescheinigung aus, bei kleineren genügt der Kontoauszug. 

L a s t s c h r i f t m a n d a t 
(wiederkehrende Zahlungen) 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE74HSG00000337167  Mandatsreferenz: wird separat mitgeteilt 

Ich ermächtige die Freunde des HSG, fällige Beitragszahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich 
weise ich mein Kreditinstitut an, die von den Freunden des HSG auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Ich kann 
innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten 
dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
Meine Kontoverbindung für die Lastschrift: 
 

IBAN  

BIC (bei Bankverbindung außerhalb Deutschlands erforderlich) 

Die Daten werden im Rahmen der Vereinsverwaltung gespeichert und verarbeitet. 
 
 
_________________________________ 
 Ort, Datum 

 
 
  
Unterschrift (Bei Minderjährigen ist die Unterschrift des/r Erziehungsberechtigten zusätzlich erforderlich) 


