
___________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 
 

Kontaktinfo: ev.sms.satteins@gmx.at +++ 0699/18306886 

Elternverein der Mittel- und Sportmittelschule Satt eins 
6822 Satteins, Frastanzerstraße 21 +++ ZVR: 453981218 +++ evsmssatteins.jimdo.com  

 
Ansuchen um finanzielle Unterstützung durch den Elt ernverein 
zwecks Teilnahme an schulischen Veranstaltungen 
 
Bitte dieses Antragsformular über die Klassenvorständin/den Klassenvorstand an die Direktion der Mittel- und Sportmittelschule 
Satteins einreichen. Diese bestätigt dem Elternverein (EV) die Förderungswürdigkeit der Antragstellerin/des Antragstellers. 
Liegt eine solchige vor, wird ein allfällig gewährter Unterstützungsbeitrag (ob und in welcher Höhe liegt im Ermessen des EV), 
auf das Projekt-, Klassen- oder Schulkonto zur weiteren Verwendung durch die Direktion, die Klassenvorständin/den Klassen-
vorstand überwiesen. 
Die Mitgliedschaft beim EV ist Grundvoraussetzung für die Gewährung einer Unterstützung. Alle untenstehenden Angaben 
werden nur an die Direktion der Mittelschule Satteins weitergegeben. 

 
 
Antragsteller/in: 
 

Schüler/in:  ________________________________________________________ Klasse: _______ 

Erziehungsberechtigte/r: _____________________________________________________________ 

Handynummer: ____________________________________________________________________ 

E-Mail:    ____________________________________________________________________ 

 
☐  Ski Woche  ☐  Wien Woche  ☐  Salzburg Woche 
☐ Sport Woche  ☐  Skitag/e 
 

☐ ______________________________________________________________ 
 
von/am: _________________________ bis: _________________________ 
 
Gesamt-Kosten:      ________________________________ 
 
Ich ersuche um Überweisung des Unterstützungsbeitrages auf das Projekt-, Klassen- bzw.Schulkonto 
der Mittel- und Sportmittelschule Satteins. 
 
 

 ________________________________________________________ 
    ( Datum, Unterschrift Erziehungsberechtigte/r ) 
 
 

Gesehen: ________________________________________________________ 
    ( Datum, Unterschrift Klassenvorständin/Klassenvorstand ) 

 
 
+++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++ 
 

☐☐☐☐ Eine Unterstützungswürdigkeit  der oben angeführten Antragstellerin/des oben angeführten 
Antragstellers liegt  laut Direktion der Neuen Mittel- und Sportmittelschule Satteins vor. 
Bitte um Überweisung des Unterstützungsbeitrages auf untenstehendes Konto: 

 
 Konto: _______________________________________________________ 

 
IBAN:  _______________________________________________________ 

  
☐☐☐☐ Eine Unterstützungswürdigkeit der oben angeführten Antragstellerin/des oben angeführten 

Antragstellers liegt  laut Direktion der Neuen Mittel- und Sportmittelschule Satteins nicht vor . 
 

 
 
____________________________________________________ 

    (Datum, Unterschrift, Stempel) 



___________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 
 

Kontaktinfo: ev.sms.satteins@gmx.at +++ 0699/18306886 

Elternverein der Mittel- und Sportmittelschule Satt eins 
6822 Satteins, Frastanzerstraße 21 +++ ZVR: 453981218 +++ evsmssatteins.jimdo.com  

 

 

+++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++ 

☐☐☐☐ Mitgliedsbeitrag für das laufende Schuljahr einbezahlt. 
☐☐☐☐ Mitgliedsbeitrag für das laufende Schuljahr nicht einbezahlt. 
 

Das umseitige Ansuchen 

☐☐☐☐ wird vom EV angenommen. 

 Auf das angeführte Konto wird ein Betrag in Höhe von  €   _________________________ 

 überwiesen. 

 

☐☐☐☐ wird vom EV abgelehnt. Es bedarf laut Statuten keiner weiteren Begründung. 

 Begründung optional:  

 ____________________________________________________________________________

 ____________________________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________________________ 

 

 Für den Vorstand des Elternvereins: 

 _______________________________________________ Funktion: ________________ 

 _______________________________________________ Funktion: ________________ 

 

+++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++ 

 

Der oben angeführte Betrag wurde am    ______________________________________  auf das 

umseitig angeführte Konto überwiesen. 

 

Satteins, _______________________________________ 

 

+++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++ 

 

 


