Aufnahmeantrag

Ich/wir beantrage(n) die Aufnahme in den Férderverein der Gemeinschaftsschule
Deizisau e.V. und anerkenne(n) gleichzeitig die Satzung des Vereins.

Anrede: O Frau Herr

Name:

Vorname:

StraBe:

PLZ Wohnort:

Telefon: (optional)

Mail:

Geburtsdatum: (optional)

Oaktives Mitglied Opassives Mitglied

Ort, Datum Unterschrift

Eintrittsdatum (wird vom Férderverein ausgefiillt):

Forderverein

Gemeinschaftsschule Deizisau



Werden Sie Mitglied, denn nur eine starke Gemeinschaft kann viel
bewegen.

Unsere Ziele:
Forderung von im Schuletat nicht enthaltenen Projekten
Unterstilitzung des Bewegungskonzeptes der Schule

Organisation von Schulfesten, Einschulungsfeiern und Abschluss-
feiern, ortlichen Veranstaltungen und Kulturveranstaltungen

Alle Tatigkeiten werden ehrenamtlich und zum Wohle unserer Kinder
ausgelibt.

Mit nur 15 € pro Jahr unterstiitzen Sie unsere Projekte.

Nicht nur neue aktive Mitglieder sind bei uns herzlich willkommen -
nein, wir freuen uns natirlich auch tber jedes neue passive Mitglied!

Haben Sie noch Fragen?
Kontaktadresse:
Bismarckstr. 9

73779 Deizisau

www.gms-deizisau.de/foerderverein

mail: foerderverein-gemeinschaftsschule@web.de
Telefon 071 53/70 13 - 90

Telefax 071 53/70 13 - 920

Deizisauer Bank
IBAN: DE73 6119 1310 0847 9480 05
BIC: GENODES1VBP
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SEPA-Lastschriftmandat

Forderverein der Gemeinschaftsschule Deizisau e.V.
Bismarckstr. 9, 73779 Deizisau

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE917ZZ00000711863
Mandatsreferenz: wird separat mitgeteilt

Hiermit erméchtige ich/wir den Férderverein der Gemeinschaftsschule Deizisau e.V.,
Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich
weise(n) ich/wir meinfunser Kreditinstitut an, die vom Férderverein auf mein/unser
Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann/Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten
dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kreditinstitut (Name):

BIC

IBAN:

Name, Vorname (Kontoinhaber)

Ort, Datum Unterschrift (Kontoinhaber)
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