
FÖRDERVEREIN DER GÖNSER-GRUND-SCHULE e. V.  

Kirch-/Pohl-Göns, Grenzweg 1, 35510 Butzbach 
E Mail: sei-dabei@foerderverein-ggs.org 

  

 Vorsitzender: Stephan Steiner   Bankverbindung: 
 Kassenwart: Klaus Hübner Volksbank Butzbach 
  IBAN: DE68 5186 1403 0001 8357 00 
 Steuernummer: 16 250 52124   BIC: GENODE51BUT 

 

BEITRITTSERKLÄRUNG  

Hiermit trete ich 

Name ........................................................... Vorname ............................................................ 

Straße .......................................................... PLZ, Ort ............................................................. 

E-Mail............................................................ Geburtsdatum: ................................................... 

dem Förderverein der Gönser-Grund-Schule e. V., Grenzweg 1, 35510 Kirch-Göns  
als Mitglied mit einem Jahresbeitrag von (bitte wählen)  

☐12 Euro,	 ☐20 Euro, ☐30 Euro,	 ☐(sonstiger Betrag) ............ Euro bei. 
Hinweis Der zuvor gewählte Beitrag wird erstmalig bei Eintritt und in den Folgejahren jeweils im Februar eingezogen.  
Der Austritt aus dem Verein ist nur zum Ende eines Kalenderjahres möglich. Er erfolgt durch schriftliche Erklärung gegenüber 
dem Vorstand unter Einhaltung einer Frist von einem Monat. Es werden keine Beitragsanteile zurückerstattet.  
Die komplett ausgefüllte Beitrittserklärung ist in den Briefkasten des Vorsitzenden, Kassenwart oder der Schule einzuwerfen. 

 

 

Datum, Ort................................................. Unterschrift ...................................................... 

SEPA-Lastschriftsmandat 

 
Mandatsreferenz wird separat mitgeteilt.  

SEPA-Lastschriftsmandat 

Zahlungsempfänger: 

Förderverein der 
Gönser-Grund-Schule e. V. 
Grenzweg 1 
35510 Butzbach 

Name und Anschrift des Kontoinhabers:  

Name.................................................................  

Vorname ............................................................ 

Straße................................................................. 

PLZ, Ort.............................................................. 

Name des Kreditinstituts: ........................................................................................................... 

BIC: ....................................................   IBAN: DE _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _  

Ich ermächtige den Förderverein der Gönser-Grund-Schule e. V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Förderverein der Gönser-Grund-Schule e. V. auf mein Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. 
Hinweis Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  
 
 

Datum, Ort................................................. Unterschrift ...................................................... 


