Verein Freunde der
Frankenlandschule e.v.

KeimstraBe 22-24, 74731 Walldiirn
verein-der-freunde@frankenlandschule.de

Der Verein der Freunde der Frankenlandschule Walldiirn ist eine Gemeinschaft von Eltern, Ausbildern,
Lehrern, aktuellen und ehemaligen Schiilern sowie sonstiger mit der Schule verbundener Personen und
Firmen. Er hat den Zweck der ideellen und materiellen Férderung von Veranstaltungen in- und aulerhalb
der Schule. Unter Anderem werden folgende Aktivitdten unterstiitzt und bezuschusst:

e Studienfahrten, Tages- und Jahresausfliige, Schileraustausch mit dem Ausland
e Wirtschafts- und gesellschaftspolitische Vortrage
®
[

Abschlussfeiern
Erganzung der Ausstattung der Schule Uber die verfiigbaren dffentlichen Mittel hinaus

Der Verein finanziert sich ausschlief3lich durch Mitgliedsbeitrdge und Spenden. Daher méchten wir an Sie
appellieren, Mitglied im Verein der Freunde der Frankenlandschule zu werden. Durch |hre Mitgliedschaft
tragen sie dazu bei, dass der Verein auch weiterhin die Frankenlandschule erfolgreich unterstitzen kann.

Der Mitgliedsbeitrag fiir Firmen betragt mindestens 40 Euro pro Jahr. Als Mitglied im Verein erhalten Sie
die jahrliche Informationsschrift Uber die wesentlichen Geschehnisse an der Frankenlandschule sowie
Einladungen zu allen Schul- und Vereinsveranstaltungen.

Mit freundlichen GriiRen
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Gerd Straub Torsten Mestmacher, OStD
1. Vorsitzender Schulleiter

Beitrittserkldarung/Firmenmitgliedschaft

Firma: Jahresbeitrag: EUR
Stralle, Hausnummer:

PLZ, Wohnort:

Mitgliedsnummer, Mandatsreferenz: (werden vom Verein vergeben)

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandanten zum wiederkehrenden Einzug des Mitgliedsbeitrags:

Ich erm&chtige den Verein Freunde der Frankenlandschule e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich meine Bank an, die vom Verein Freunde der Frankenlandschule e.V.
(Glaubiger-ID: DE37FLS00000882876) auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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.

Der Beitragseinzug erfolgt jahrlich im Monat April.

BIC: IBAN:

Kreditinstitut:
Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Verein der Freunde der Frankenlandschule Walldiirn.

Ort, Datum, Unterschrift:




