Schulförderverein der
Staatlichen Grundschule Probstzella
Marktgölitzer Str. 4; 07330 Probstzella; E-Mail: info@schulfoerderverein-probstzella.de; Web: www.schulfoerderverein-probstzella.de
- gemeinsam für unsere Kinder -
Der Förderverein hat kein eigenes Mitwirkungs- und Eingriffsrecht in das schulische Leben, sondern arbeitet als gemeinnütziger Verein, mit dem erklärten Ziel der Förderung der Schüler der Grundschule Probstzella. Unser Verein ist eine für die Schule notwendige, rechtliche Institution als Projektträger und Spendenempfänger sowie vor allem als Sprachrohr der Schüler und Eltern.
Wir bewegen was!
Seien Sie dabei, helfen Sie mit!
Beitragssatzung
In der Mitgliedschaft kann zwischen einer aktiven Mitgliedschaft mit Stimmrecht und einer Fördermitgliedschaft ohne Stimmrecht gewählt werden. Der Mitgliedsbeitrag beträgt 6,00 € pro Jahr. Auf eigenen Wunsch natürlich auch mehr. Eine Spendenquittung wird ausgestellt. Der Mitgliedsbeitrag ist mit Dauerauftrag bis zum 31.10. des laufenden Jahres auf das folgende Konto zu überweisen:
Empfänger: Förderverein der Grundschule Probstzella 
IBAN: DE85 8305 0303 0011 0067 90 	BIC: HELADEF1SAR
Verwendungszweck: Ihr Name, Mitgliedsbeitrag
Vielen Dank für Ihre Unterstützung!
ausfüllen, abschneiden und in der Schule abgeben
------ ----------------------------------------------
Anmeldung für die Mitgliedschaft
Schulförderverein der	Finanzamt Gera
Staatlichen Grundschule Probstzella	Steuer-Nr. 161/141/47463
Marktgölitzer Str. 4
07330 Probstzella
Die Vereinssatzung ist im Internet ersichtlich. Mit der Anmeldung erkenne ich die Beitragssatzung an. Die Kündigung hat schriftlich zu erfolgen. Es besteht eine zweimonatige Kündigungsfrist. Mit meiner Unterschrift erkläre ich mich einverstanden, dass die erhobenen Daten bis zu meinem Widerruf bzw. deren Löschung, vom Verein nach Datenschutzrechtlichen Grundsetzen behandelt werden.
Ich werde        aktives Mitglied im Schulförderverein der Staatlichen Grundschule Probstzella.
Ich werde        Fördermitglied im Schulförderverein der Staatlichen Grundschule Probstzella.
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