Informationen des Elternbeirates September 2021

Liebe Eltern, i WER

seit dem Jahr 1980 besteht an unserer Schule eine Interessengemeinschaft (1G).

Sie wurde damals gegriindet, da nicht immer gentgend 6ffentliche Mittel fir Anschaffungen in der
Schule zur Verfigung standen. Um weiterhin sinnvolle Anschaffungen zum Wohle unserer Kinder
tatigen zu konnen, hat es sich bewahrt, die Eltern der Schulkinder um einen freiwilligen Beitrag zu
bitten.

Jeder kann Mitglied der IG werden und seinen jahrlichen Forderbeitrag (ab 20€/Jahr) selbst be-
stimmen.

Um den Mitgliederkreis zu vergrof3ern, begriiRen wir als Mitglieder gerne auch Grof3eltern, Paten,
Gemeindemitglieder, Vereine und sonstige Gonner.

Die Mitgliedschaft kann jahrlich zum Schuljahresende gekiindigt werden. Sie endet nicht automa-
tisch mit dem Ausscheiden ihres Kindes aus der Sebastian-Kneipp-Grundschule.

Von den Foérderbeitragen werden z.B. neue Bucher fir die Schulbibliothek, Bastelmaterial fir Ad-
ventskranzbinden, SiuRigkeiten fir Osternester und Nikolaussackchen, Verkdstigung fur die Lese-
aktionen usw. bezahlt und auch Klassenfahrten und Unternehmungen bezuschusst. Uber die Ver-
wendung des Geldes wird im Elternbeirat beraten und abgestimmt.

Wir freuen uns aber auch weiterhin Gber jegliche, auch einmalige, Zahlungen!

Einmalige Zuwendungen bitte mit Angabe des Verwendungszwecks ,Einmalzahlung fir I1G
Schule auf das Konto ,,Interessengemeinschaft Grundschule Edelsfeld“,

IBAN: DE49752617000002532930 BIC: GENODEF1SZH bei der Raiffeisenbank Edelsfeld.
Spendenbescheinigungen kénnen leider nicht mehr ausgestellt werden.

Damit die Schule und v.a. die Schiler auch in Zukunft finanziell in jeglicher Hinsicht unterstitzt
werden kénnen, bitten wir Sie um die Mitgliedschaft in unserer Interessengemeinschaft.

Bei Fragen kommen Sie bitte einfach direkt auf den Elternbeirat zu!

Vielen Dank fur lhre Unterstitzung!

Micha Schuster
Vorstand — Elternbeirat
Bernricht 5

92265 Edelsfeld
09665-954330

Beitrittserklarung

Ich/Wir erklare/n mich/uns bereit, der Interessengemeinschaft der Sebastian-Kneipp-Grundschule Edelsfeld
mit einem jahrlichen Fdrderbeitrag von

EUR ... (Mindestbeitrag 20,00 € / Jahr)

beizutreten. Ich/Wir bin/sind damit einverstanden, dass der Betrag jahrlich von meinem/unserem Konto ab-
gebucht wird. (Einzugsermachtigung siehe Riickseite!)
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Datum UNA UNtersSCrift: ... e e e e ettt e e e s



SEPA-Basislastschriftmandat

Name des Zahlungsempféngers:
Interessengemeinschaft Sebastian-Kneipp-Grundschule Edelsfeld

Anschrift des Zahlungsempféangers:

Strale und Haushummer: Postleitzahl und Ort:
Schulstralie 2 92265 Edelsfeld
Glaubiger-Identifikationsnummer: Mandatsreferenz:

DE7322200001086898 WIRD SEPARAT MITGETEILT

Ich erméchtige/Wir ermdchtigen den Zahlungsempfanger (Name siehe oben), Zahlungen von meinem/unseren Konto mittels Last-
schrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfénger (Name siehe oben) auf
mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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

Zahlungsart:

Wiederkehrende Zahlung (1 Einmalige Zahlung

rar: FOrderbeitrag Interessengemeinschaft Sebastian-Kneipp-Grundschule Edelsfeld

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) / Bevollmachtigten:

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):
StralRe und Hausnummer: Postleitzahl und Ort:

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 22 Stellen): DE

BIC/SWIFT (8 oder 11 Stellen):

Name des Kreditinstituts / Name der Bank und Anschrift:

Ort: Datum: Unterschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift wird mich/uns der Zahlungsempfanger (Name siehe oben) Gber den Einzug in dieser Verfah-
rensart unterrichten.

Bitte geben Sie uns (Schule o. Elternbeirat) das Formular unterschrieben im Original zuriick.




