
	
Förderverein der Geschwister-Scholl Schule  

Antrag auf Förderung eines Klassenprojekts / Schulprojekts	

	
Antragsteller*in	/	verantwortl.	Lehrer*in:																																							_______________________________		
	
Betroffene	Klasse/n:																																																																												_______________________________									
	
Name	des	Projekts:																																																																															_______________________________																																																
	
Bankverbindung	Treuhandkonto:	 																			_______________________________	

																																																																																																Bank:							______________________________	

																																																																																						 				IBAN:								_______________________________	

	 	 	
An	den	
Förderverein	der	Geschwister-Scholl-Schule	
z.	Hd.	Frau	L.	Tornau	/	Herr	Dr.	H.	Neuschwander	
Öschweg	5	
	
88299	Leutkirch	
	
Sehr	geehrte	Damen	und	Herren,	sehr	geehrte	Frau	Tornau,	sehr	geehrter	Herr	Neuschwander,	
	
ich/wir	bitte/n	um	einen	Zuschuss	für	________________________________,	am	_______________,		

Zweck																																																																										Datum	
	
	
in	Höhe	von	______________________	€.																Die	Gesamtkosten	betragen	__________		€.		
	
Begründung:		 	 	
	 	 	 	 	
	
	
	
	
	

	

	

	

	

	

Mit	freundlichen	Grüßen	 	 	 																					

_______________________________________________________________			
Ort,	Datum																																																																														Unterschrift	AntragstellerIn										

	



	
Förderverein der Geschwister-Scholl Schule  

Antrag auf Förderung eines Klassenprojekts / Schulprojekts	

	
	

	

	

	

	

	

	

 
 
 
              

Antrag	wird:	

m				nicht	genehmigt:	____________________________________________	
	 	 	 	 	 Grund	
	
	m					genehmigt:										____________________________________________	
														 	 	 	 	 In	Höhe	von	
	

Datum:		 																															Unterschrift:	


