
Beitrittserklärung:    

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum 
Förderverein der Grundschule am Kirchberg 
Stuppach-Neunkirchen e.V. (bitte ankreuzen) 

o Jahresbeitrag: 12,00 € 
o Zusätzliche jährliche Spende _______€  

(wird mit dem Jahresbeitrag abgebucht) 
o Limitierte Mitgliedschaft  

Meine Mitgliedschaft soll automatisch am Ende 
des Jahres 20___ enden (z.B. nach der 
4.Klasse) 

o Einmalige Spende von _______€ 
(Bankverbindung: BIC SOLADES1TBB,  
IBAN: DE86 6735 2565 0002 2308 11) 
 
______________________________________ 
Vor- und Zuname 
______________________________________ 
Straße/Hausnr. 
______________________________________ 
PLZ/Ort 
______________________________________ 
E-Mail 
______________________________________           
Telefon 
______________________________________ 
Geb.-Datum 
 
 

______________________________________ 
Ort, Datum  Unterschrift 
Die ausgefüllte Beitrittserklärung kann in der Grundschule Stuppach -

Neunkirchen oder über die Lehrer abgegeben werden. 

   

D A N K E 
für Ihre 

M i t h i l f e 
 
 
 
 
 

Kontakt: 
 

E-Mail:  
foerderverein@grundschule- 

am-kirchberg.de 
 
 

      1.Vorsitzender 
Thomas Arweiler 
07931 - 932671 

 
2.Vorsitzende 
Christina Klotz 

07931 - 961 7974 
 

Kassiererin 
Daniela Deuser 

 
 
 
 
 

    Förderverein 
der 

Grundschule 
am Kirchberg 

 Stuppach-Neunkirchen 
e.V. 

 
 
 
 

 
 

  



Aufgaben  
des 

Fördervereins 
 

 die allgemeine Erziehungs- und Bildungsarbeit 
der Grundschule am Kirchberg Stuppach-
Neunkirchen zu erweitern und zu ergänzen. 
 

 die Schule dabei zu unterstützen, für ihre 
Schüler eine zeitgemäße Lern- und Lebensumwelt 
zu schaffen. 
 

 die Unterstützung von Klassenfahrten und 
kulturellen Veranstaltungen. 
 

 die Förderung und Unterstützung von 
bedürftigen Schülern. 
 

 Mit Hilfe von freiwilligen Spendern und durch 
Beschaffung von Sachspenden  
soll der Verein ergänzende Anschaffungen für 
die Unterrichtsarbeit, das Schulleben, die 
Gestaltung der Unterrichtsräume und 
ergänzende Gestaltung anderer Bereiche der 
Schule (Schulhof, Flure u. a.) ermöglichen. 

 
 
 
 
 
 

 

Wissenswertes 
zum 

Förderverein   
 

 Der Förderverein unserer Grundschule ist 
seit 2015 im Vereinsregister eingetragen 
und wird als gemeinnützig anerkannt, d.h. 
Ihre Spenden sind steuerlich absetzbar. 
 

 Die Vereinssatzung sieht vor, dass einmal 
jährlich eine Mitgliederversammlung tagt, 
über Grundsätze der Arbeit informiert 
und über die Verwendung von Geldern 
entscheidet. 
 

 Das Kapital des Fördervereins setzt sich 
zusammen aus den Jahresbeiträgen der 
Mitglieder, einem nicht unerheblichen Teil 
von Spenden von Firmen und 
Privatpersonen und Veranstaltungen des 
Fördervereins. 
 

 Der Förderverein ist auf das 
ehrenamtliche Engagement der Eltern 
angewiesen.   
 

 Der Austritt ist nur zum Jahresende 
unter Einhaltung einer Kündigungsfrist von 
drei Monaten möglich. Er muss dem 
Vorstand gegenüber schriftlich erklärt 
werden.  
Die limitierte Mitgliedschaft bedarf 
keiner schriftlichen Kündigung. 

 

SEPA-Einzugsermächtigung  
Zahlungsempfänger: 
Förderverein der Grundschule am Kirchberg 
Stuppach – Neunkirchen e.V. 
Grünewaldstr. 38, 97980 Bad Mergentheim 
 

Gläubiger ID:DE 78ZZZ0001744468 
Mandatsreferenz-Nr.: 
 
 

Name: __________________________________ 
 
Anschrift: _______________________________ 
 
_______________________________________ 
 
Bank: __________________________________ 
 
_______________________________________ 
IBAN 
_______________________________________ 
BIC 
 

Mandat für Einzug von SEPA-Basis-
Lastschrift 
Ich ermächtige (Wir ermächtigen) den Förderverein der Grundschule 
am Kirchberg Stuppach-Neunkirchen e.V., Zahlungen von meinem 
(unserem) 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein (weisen 
wir unser) Kreditinstitut an, die vom Förderverein der Grundschule am 
Kirchberg Stuppach-Neunkirchen e.V. auf mein (unser) Konto 
gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann (Wir können) 
innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit 
meinem (unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

  
o Mandat gilt für eine einmalige Zahlung 
o Mandat gilt für wiederkehrende Zahlung 

 
_______________________________________ 
Datum, Unterschrift 

 


