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BEITRITTSERKLÄRUNG 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Ehemaligenverein der Gelehrtenschule des Johanneums zu Hamburg e.V. 

(„Ehemaligenverein“). Die Satzung des Ehemaligenvereins ist mir bekannt. 

Persönliche Daten  

Name Geburtsname 

Geburtsdatum Abiturjahrgang 

Straße PLZ/Ort 

Telefon Mobil 

E-Mail 

Օ   Lebenslange Mitgliedschaft (einmalig EUR 1.529) – Per Überweisung auf folgendes Konto: Hamburger 
Sparkasse, IBAN DE23 2005 0550 1282 1414 47, BIC HASPDEHHXXX oder per Lastschrift (s.u.) 

Օ Jahreszahler (derzeit jährlich EUR 90, innerhalb der ersten 7 Jahren nach dem Abitur EUR 30) – Die Zahlung 
des jährlichen Mitgliedsbeitrags ist nur im Lastschriftverfahren möglich. Der Einzug erfolgt jeweils zum 1. April. 

SEPA-Mandat 

Kontoinhaber Օ   wie oben 

Name 

Straße PLZ/Ort 

IBAN _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _  BIC  

Ich ermächtige (A) den Ehemaligenverein (Gläubiger-Identifikationsnummer DE36ZZZ00001321819), 

Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein Kreditinstitut an, 
die vom Ehemaligenverein auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 

Mir ist bekannt, dass dieses SEPA-Mandat jederzeit widerrufen werden kann. Abgebuchte Beiträge können innerhalb von acht 
Wochen ohne Angabe von Gründen bei meiner Bank zurückgefordert werden. Ich werde dafür sorgen, dass mein Konto die 
erforderliche Deckung aufweist. 

Bitte erteilen Sie eine Spendenquittung (für Beträge über EUR 300) an    Օ  oben stehende Anschrift 

Name 

Straße PLZ/Ort 

 
__________________ ________________________ ________________________ 
Ort, Datum    Unterschrift Mitglied   Unterschrift Kontoinhaber 


