
Beitrittserklärung 
Förderverein der Gemeinschaftsgrundschule Bösensell e. V. 

 

....................................................................................................................................................... 
(Name) (Vorname) 

. 

...................................................................................................................................................... 
(Anschrift) (Telefon) 

 

....................................................................................................................................................... 
(E-Mail Adresse) 

 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Förderverein der Gemeinschaftsgrundschule 

Bösensell e.V. 

 

Ich erkenne die Satzung an. 

 

Beitrittsbeginn ist der ..................................... ! 

 

Ich zahle pro Geschäftsjahr einen Beitrag in Höhe von ............ Euro (Mindestbeitrag 15,00 €)! 

Die jährliche Abbuchung erfolgt zum 30. November. Die Beiträge werden im 

Lastschriftverfahren (SEPA) eingezogen. Wenn ich den Austritt aus dem Förderverein nicht 

schriftlich bis zum 31. August des laufenden Kalenderjahres erkläre, verlängert sich die 

Mitgliedschaft automatisch für ein Jahr. 

 

 

................................................................... ............................................. 
(Ort, Datum) (Unterschrift) 

 

SEPA-Lastschriftmandat (Einzugsermächtigung): 
Hiermit ermächtige ich den Förderverein der Grundschule Bösensell e.V. (Gläubiger-

Identifikationsnummer: DE38ZZZ00001224783) den Jahresbeitrag von meinem Konto mittels 

Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Förderverein 

auf mein Konto gezogenen Lastschrift einzulösen.  
Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum die Erstattung des belasteten 

Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Gläubiger-

Identifikationsnummer: DE38ZZZ00001224783 

 

Name des Kontoinhabers: ............................................................................................................ 

 

Kreditinstitut: ............................................................................................................ 

 

IBAN: DE __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ 
(Bankleitzahl) (Kontonummer) 

 

BIC: ............................................................................................................ 

 

Zahlungsweise: jährlich zum 01.11. 

 

Senden, den _ _ . _ _ . _ _ _ _ ............................................. 
(Unterschrift des Kontoinhabers) 

 


