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Kontakt: -
Grctjr?d?chule Blitzenreute Forderverein G e m e I n S a m

BauhofstraBe 41 / 88273 Fronreute
foerdervereinGSblitzenreute@web.de wollen wir das Schulleben mit-
Weitere Informationen finden Sie unter glestallten und somit vor allem
www.gs-blitzenreute.de die Kinder der Grundschule

Blitzenreute unterstiutzen
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+ + der Grundschule Blitzenreute e.V.



Liebe Eltern und
Freunde der Grund-
schule Blitzenreute,
hiermit stellen wir
uns als Forderverein
der Grundschule
Blitzenreute e.V. vor:

Fordermittel werden verwendet fiir ...

+ ergénzendes Schulmaterial

* Projekte und Schulfeste
 Veranstaltungen und Ausfllige

+ Autorenlesungen

* Nachmittags- und Freizeitangebote

+ gleichberechtigte Teilhabe aller Kinder
+ padagogische Vortrage und Seminare

Aufgaben und Ziele
des Fordervereins

Zweck des Vereins ist die Forderung von
ganzheitlicher Bildung und Erziehung an
der Grundschule Blitzenreute. Der Verein
ist gemeinnUtzig und soll durch ehren-
amtliche Tatigkeiten sowie auf der Basis
von Mitgliedsbeitragen und Spenden
finanzielle Zuschusse fur diverse
padagogische Belange der Grundschule
Blitzenreute bereitstellen kénnen.

Wir freuen uns sehr, dass Sie sich
als Mitglied des Foérdervereins der
Grundschule Blitzenreute e.V. an
der Unterstiitzung des Schullebens
beteiligen.
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Forderverein der Grundschule
Blitzenreute e.V.

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich bis auf Widerruf meinen
Beitritt zum Fdrderverein der Grundschule
Blitzenreute e.V. und erméchtige Sie den
Beitrag von meinem Konto einzuziehen.

Der Mitgliedsbeitrag ist zu Beginn der Mit-
gliedschaft zu entrichten und wird jahrlich zum
Schuljahresbeginn vom angegebenen Konto
eingezogen. Eine Kopie des Kontoauszuges
reicht als Spendennachweis bis 300 € pro Jahr.

Ich beantrage eine:

O Mitgliedschaft Jahresbeitrag

(mindestens 15€)

in Hohe von Euro:

Name, Vorname:

StraBe, Hausnr.:

PLZ, Ort:

Geburtsdatum:

E-mail:

Kontoinhaber:

IBAN:

BIC:

Kreditinstitut:

Die Abbuchungserméachtigung kann jederzeit widerrufen werden.

Ort, Datum Unterschrift



