Aufnahmeantrag

Forderverein der Petri-Kindertagesstatte eV.

Name

Vorname

Geburtsdatum

StraRe

PLZ/Ort

E-Mail

Eintrittsdatum Jahresbeitrag (mind. 20,00 €)

Bitte fiillen Sie das beiliegende SEPA-Basis-Lastschrift-
mandat aus.

Ich/Wir wurde/n darauf hingewiesen, dass ich/wir erst
mit der Genehmigung des Aufnahmeantrages durch den
Vorstand als ordentliches Mitglied mit allen Rechten und
Pflichten gelte/n.

Datum/Unterschrift



