Forderverein der .| & [.

IGS Bramsche e.V. ==&

Nehmen Sie zu uns Kontakt auf:

www.foerderverein-igs.jimdofree.com
Mail: foerderverein@igsbramsche.de

Postadresse:

Integrierte Gesamtschule Bramsche
Malgartener Str. 58

49565 Bramsche

Telefon: 054 68 — 9 38 99 41

Bankverbindung:
Kreissparkasse Bersenbrtick

IBAN: DE 22 265 515 400 085 241 271

Ansprechpartner

1. Vorsitzende Brigitte Liihrmann

2. Vorsitzende Susanne Goda

1. Schatzmeisterin Heike Steinkamp
2. Schatzmeisterin Tanja lhlenburg

Wir sind ein eingetragener, gemeinnitziger Verein mit
der  Berechtigung, eine  Bestatigung von
Geldzuwendungen im Sinne des § 10b des
Einkommensteuergesetzes an eine der in § 5 Abs. 1
Nr. 9 des Korperschaftsteuergesetzes bezeichneten
Korperschaften, Personenvereinigungen oder Ver-
mdgensmassen auszustellen.

Werden Sie Mitglied oder helfen Sie
uns mit Spenden!
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Liebe Eltern, Lehrer und Unterstutzer
der IGS Bramsche,

wir als Forderverein der IGS Bramsche mdchten

unsere Arbeit vorstellen, von der die Schiilerinnen und

Schiler der IGS Bramsche direkt profitieren.

Wir finanzieren Anschaffungen fir Unterricht,

Projekte und Pausengestaltung, z.B. ...

e Lehr-, Lern- und Anschauungsmaterialien

e Spielgerate und Sitzgelegenheiten fiir den
Schulhof

o Kicker, Tischtennisplatten und Spiele fiir den

e Pausenfreizeitraum

e Biicher und andere Ausstattungsgegenstande fir
die Schulbibliothek

e Auszeichnungen und Preise fiir schulische
Wettbewerbe

Wir fordern ...

e berufsorientierende, gemeinschaftsfordernde
und personlichkeitsstarkende Projekte

e Arbeitsgemeinschaften

e sonstige forderungswirdige Projekte der IGS

Wir helfen tatkraftig mit, z.B. ...
e in schulischen Gremien und Elterninitiativen
e bei Schulveranstaltungen

Wir unterstutzen die IGS Bramsche —
bitte unterstiitzen Sie uns!

lhr Team vom
Forderverein der IGS Bramsche

Aktuell realisierte Projekte

I-Pads mit Ladekoffern

Sonnen-
liegen

Sitzgelegenheiten

Spiele fiir
den Schiilerfreizeitraum




Mitgliedschaft

Die Mitgliedschaft gilt bis auf Widerruf und kann zum Ende
eines Kalenderjahres mit einer Kiindigungsfrist von einem
Monat gekiindigt werden.

Waéhrend der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen
Daten gespeichert und nicht an Dritte weitergegeben.
Anderungen der relevanten Daten werden vom Mitglied dem
Verein umgehend bekannt gegeben.

Der Jahresbeitrag betragt 12,00€ pro Kalenderjahr. Bei
Mitgliedseintritt bis zum 30. September wird der komplette
Jahresbeitrag fallig. Das letzte Quartal (Mitgliedseintritt ab 1.
Oktober) ist beitragsfrei. Der gewahlte Mitgliedsbeitrag wird
jahrlich zum 31. Januar eingezogen.

Antrag auf Mitgliedschaft

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Forderverein der
IGS Bramsche e.V.

- - -
Forderverein der .'v &
IGS Bramsche e.V. N‘

Name, Vorname

Strale

PLZ / Wohnort

Telefon

Handy

Geburtsdatum

E-Mail

SEPA- Lastschriftmandat

Die gegebene Einzugsermachtigung durch das SEPA-
Lastschriftmandat kann jederzeit widerrufen werden.

Ich/ Wir ermachtige(n) den Zahlungsempfanger Férderverein
der IGS Bramsche e.V., Malgartener Strale 58, 49565
Bramsche, Mitgliedsbeitrage von meinem/ unserem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/ wir mein/
unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger Forder-
verein der IGS Bramsche e.V. auf mein/ unser Konto gezogene
Lastschrift einzulésen. Die Glaubiger- Identifikations- Nr. lautet
DE9577700001913427; die Mandatsreferenznummer wird
vom Verein vergeben und mir/ uns noch mitgeteilt.

Ich/ wir ermachtige(n) den Foérderverein der IGS Bramsche,
den nachstehenden Jahresbeitrag vom unten angegebenen
Konto per Lastschrift einzuziehen; bitte ankreuzen und ggf.
Betrag einsetzen:

12,00 € pro Jahr (Mindestbeitrag)

24,00 € pro Jahr

frei wahlbarer Betrag: € pro Jahr

Ich kann/ Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend
mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/ unserem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Wenn mein/ unser
Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht fiir das
Institut keine Verpflichtung, die Lastschrift einzulésen. Kosten,
die dem Zahlungsempfanger aufgrund von Nichteinlésung von
Lastschriffen  entstehen, gehen zu Lasten der
Zahlungspflichtigen.

Kontoinhaber/in:

Name, Vorname

IBAN

BIC

Name des Kreditinstituts

Ort, Datum Unterschrift

Ort, Datum Unterschrift
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