ANMELDUNG

EINZUGSERMACHTIGUNG
ELTERNBEITRAG

Hiermit melden wir unsere Tochter/unseren Sohn:

Name, Vorname Klasse

StraRe, Nr.

PLZ, Wohnort

Telefonnummer(n) des/der Erziehungsberechtigten

flr das Silentium ab . .20 an.

Datum Unterschrift

Angemeldete Geschwister im
[silentium
[Jandere FGTS:

Name, Vorname Klasse

Hiermit ermdchtige ich die ,Stiftung der Herz-Jesu-Missionare

zur Ausbildung von Kindern und Jugendlichen” fiir Johanneum
Silentium den monatlichen Elternbeitrag in Hohe von (040 €
(Geschwistertarif (030 €; nur nach Vorlage einer Geschwister-
Bescheinigung) mittels SEPA-Lastschrift von meinem Girokonto
abzubuchen.

Name und Vorname des Kontoinhabers

IBAN

BIC

Bank

Datum Unterschrift



NOCH FRAGEN?

Bleiben Sie akFuell mit 73
allen Informationen

zum Silentium auf un-
serer Homepage.
Hier finden Sie alle
wichtigen Nach-
richten, Termine,
Gruppenpléne,
AG-Plédne und
Projekte des
Silentiums in

Wort und Bild.

Bleiben Sie mit uns personlich in Kontakt fir alle
Informationen, Entschuldigungen, Riickmeldungen
per Telefon 06841-9641-200 oder 06841-9347720
und E-Mail: info@johanneum-silentium.de.

E-Mail Eltern:




