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Anmeldung zur Bigbandklasse an der Gesamtschule Ibbenbiiren zum Schuljahr 2020/21

Schiilername: Vorname:

Erganzend zur Anmeldung zur Gesamtschule Ibbenbiren melde ich meinen Sohn / meine
Tochter verbindlich fur die Bigbandklasse an der Gesamtschule an. Ich erkenne die folgenden
Bedingungen an:

¢ Die Bigbandklasse lauft Uber zwei Schuljahre (5. und 6. Klasse, 1.8.2020 bis 31.7.2022)
und beinhaltet den Gruppenunterricht an einem Bigbandinstrument sowie die Teilnahme
an der gemeinsamen Bigband-Probe.

e Die Ausgabe der Instrumente erfolgt im Sommer nach einer Einfihrungs- und
Beratungsphase. Nach der Instrumentenverteilung bekommt mein Sohn / meine Tochter
das Instrument fiir die zwei Jahre als Leihinstrument Gberlassen. Einen separaten
Mietvertrag fur dieses Instrument und Hinweise zur Instrumentenpflege erhalte ich dann.

e Der Kostenbeitrag fir die Bigbandklasse betragt 45€ pro Monat in der Zeit vom 1.8.2020
bis 31.7.2022. Er ist zu Beginn des Monats zu zahlen und wird durch den Forderverein
eingezogen. Ein SEPA-Lastschriftmandat wird dem Férderverein erteilt.

¢ In dem Kostenbeitrag ist die Miete fur das Instrument, die Instrumentenversicherung (bei
einer Selbstbeteiligung von maximal 100€ pro Schaden) und der Instrumentalunterricht
enthalten.

¢ Die Aufnahme an der Gesamtschule und die Zuweisung zu einer der Klassen erfolgt
unabhangig von dieser Anmeldung zur Bigbandklasse; im Falle einer Nicht-Aufnahme ist
diese Anmeldung zur Bigbandklasse hinfallig, es entstehen dann keine Kosten.

Ibbenbiren, den

Unterschrift(en) des/der Personensorgeberechtigten



Sepa-Lastschrift fiir den Beitrag zur Bigbandklasse

Name des Schiilers/der Schiilerin:

Einwilligung zum SEPA-Lastschriftverfahren:

Forderverein der Gesamtschule Ibbenbiren e.V.
Glaubiger Identifikationsnummer: DE 66 ZZZ 00000 10 25 71
IBAN: DE74 4035 1060 0073 5810 76 BIC: WELADED1STF

SEPA Lastschriftmandat: Mandatsreferenz: [wird nach Anmeldung mitgeteilt —sie wird die Form ,2020-B-
*** haben, wobei ,**“ eine eindeutige Buchstaben-Zahl-Kombination ist.]

Ich erméachtige (wir ermachtigen) den Férderverein der Gesamtschule Ibbenblren e.V., monatliche
Zahlungen in H6he von 45,00€ zum 1. eines jeden Monats (im Zeitraum vom 1.8.2020 bis zum 1.7.2022)
von meinem (unserem) Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein (weisen wir unser)
Kreditinstitut an, die vom Férderverein der Gesamtschule Ibbenbliren e.V. auf mein (unser) Konto
gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann (wir kdnnen) innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem (unserem) Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen. Fur Ricklastschriften, die nicht in die Verantwortung der Schule fallen,
Ubernehme(n) ich/wir die anfallenden Kosten.

Vorname und Nachname des Kontoinhabers:

Stralle und Hausnummer:

Postleitzahl und Ort:

IBAN:

BIC:

Ibbenbiren, den

Unterschrift(en) des/der Personensorgeberechtigten
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