
 

                                                                                                                                                                                                                                                              

Beitrittserklärung 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Förderverein Grundschule Loffenau e.V..  
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Ziele und Aufgaben des Vereins in der jeweils 
gültigen Satzung an. 
 
 
Name:____________________Vorname:_________________geb.am:_______________ 
 
 
Strasse:______________________________PLZ,Ort:____________________________ 
 
 
________________________, den________________________ 
 
 
_____________________________________________________ 
Unterschrift des Mitgliedes / Volljährige Person bei Minderjährigen 
 
 
              

 
 
Ermächtigung zum Einzug des Jahresbeitrages mittels Lastschrift 
 
Hiermit ermächtige ich den Förderverein Grundschule Loffenau e.V. widerruflich, den von 
mir zu entrichtenden Jahresbeitrag, derzeitig 6,00 €,  bei Fälligkeit zu Lasten meines 
Kontos mittels Lastschrift einzuziehen. 
 
Kontonummer:__________________________ BLZ:____________________________ 
 
 
Bank:__________________________________________________________________ 
 
 
Kontoinhaber:___________________________________________________________ 
 
Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweisen sollte, besteht seitens des 
kontoführenden Bankinstitutes keine Verpflichtung zur Einlösung. 
 
 
 
 
_____________________________  ________________________________ 
Ort und Datum       Unterschrift 

 

Förderverein  
Grundschule Loffenau e.V. 


