Einzugsermachtigung:

Hiermit bestatige ich dem Forderverein des
Staatlichen regionalen Férderzentrums Schmolln
e.V. Zahlungen von meinem unten stehenden
Konto einzuziehen.

Kontoinhaber/-in:
Name, Vorname:
IBAN:

BIC:

Kreditinstitut:

Summe Jahresbeitrag (bitte ankreuzen bzw. ausfiillen)

6 € 12 € anderer Betrag

Ort, Datum Unterschrift

Der Betrag wird bis zum 01. September des laufen-
den Kalenderjahres eingezogen.

Foérderverein des
Staatlichen regionalen Férderzentrums Schmolln

Am Kemnitzgrund 10
04626 Schmolin

Forderverein
des Staatlichen regionalen
Forderzentrums Schmolln e. V.




Forderverein des Staatlichen regionalen Forderzentrums Schmalin e.V.

Wer sind wir?
Der Verein tragt den Namen

Forderverein des Staatlichen regionalen Férderzent-
rums Schmolin e. V.

Der Verein hat seinen Sitz in Schmolln, Am Kemnitz-
grund 10.

Welchen Zweck verfolgt der Verein?

Der Zweck des Vereins ist die ideelle und finanzielle
Unterstlitzung der Bildungs- und Erziehungsarbeit im
Staatlichen regionalen Férderzentrum Schmolin.

Der Verein unterstlitzt MaBnahmen, die der Forde-
rung und Eingliederung der Schiler dienen.

Er unterstltzt und fordert die Personlichkeitsent-
wicklung der Schiiler, ihre Integration in die Gesell-
schaft und leistet Hilfe zu einer moglichst selbst-
standigen Lebensfihrung.

Der Verein beteiligt sich an der Aufklarung der Of-
fentlichkeit Uber die spezifischen Probleme der
Schiiler und die Besonderheiten ihrer Férderung.

Durch die Beschaffung finanzieller Mittel (iber Bei-
trage und Spenden, durch Sach- und Materialspen-
den und durch die Unterstiitzung von Veranstaltun-
gen soll der Zweck des Vereins verwirklicht werden.

Der Verein ist selbstlos tatig und verfolgt eigenwirt-
schaftliche Zwecke.

Der Vorstand besteht aus

1. Vorsitzende
2. Vorsitzende
Schatzmeisterin
Schriftfihrerin

Monique Friedrich
Sandra Kohler
Dagmar Zeipert
Marietta Triebs

Die Satzung des Fordervereins ist unter
www.fz-schmoelln.de nachzulesen.

Der Mitgliedsbeitrag ist ein Jahresbeitrag und betragt

12,00 Euro
6,00 Euro.

fur Erwachsene :
fir Jugendliche :

-

Antrag auf Mitgliedschaft

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in dem
Verein Forderverein des Staatlichen
regionalen Forderzentrums Schmoélin e.V.

Name:

Vorname:

Geburtsdatum:

Strafe:

Hausnr.:

PLZ:

Ort:

Telefon:

E-mail:

Die Mitgliedschaft wird mit dem Eingang der
schriftlichen Beitritterklarung erworben. Der
Jahresbeitrag ist bis zum 01. September des
laufenden Kalenderjahres auf folgendes Ver-
einskonto zu Uberweisen:

IBAN: DE45 8305 0200 1301 0096 40
BIC: HELADEF1ALT
Kreditinstitut: Sparkasse Altenburger Land

Ort / Datum Unterschrift




