Unsere Kinder sollen SpaB an der Schule haben!

Schule wird zur Gemeinschaft, wenn Lehrer-Eltern-Schiiler gemeinsam anpacken.

Unser Forderverein unterstiitzt die Schule und damit die Kinder unserer

6rundschule z.B.: |
* Mitgliedsbei

- Anschaffung von Spielgerdten auf dem Pausenhof " s
- Selbstbehauptungskurse

- Erwerb von Musikinstrumenten

- Zuschiisse bei Klassenfahrten, Ausfliigen,
Theaterveranstaltungen
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Damit auch Ihr Kind von zusdtzlichen Angeboten in der Schule profitieren
kann, werden Sie Mitglied im Forderverein ™I
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Beitrittserklarung (SEPA-Lastschriftmandat)

Name und Anschrift des Zahlungsempfingers: Gldubiger-Identifikationsnummer:
Forderverein der Grundschule Rantrum e.V. DE82ZZZ00000710764

SchulstraBe 1, 25873 Rantrum
Sepa-Lastschriftmandat

Ich/Wir ermachtige(n) den Forderverein der Grundschule Rantrum e.V., Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von dem Férderverein der Grundschule
Rantrume.V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Das Geschaftsjahr ist das Schuljahr!

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.

Kontoinhaber:

StraBe, Hausnummer:

PLZ, Ort:

Kreditinstitut:
BIC:

IBAN: DE

Ort, Datum Unterschrift(en)



