
 
Formular Stand 27.11.2017 

           Beitrittserklärung 
Bemeroder Elternverein 

 
An den 
 
Bemeroder Elternverein 
Trautenauer Hof 1 
30559 Hannover 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
hiermit trete(n) ich/wir dem Bemeroder Elternverein bei: 
 
 
…………………………………………………………………………………………..…… 
Name, Vorname und Geburtsdatum des ersten Antragstellers (1. Mitglied) 
 
 
…………………………………………………………………………………………..…… 
Name, Vorname und Geburtsdatum des zweiten Antragstellers (2. Mitglied) 
 
 
…………………………………………………………………………………………..…… 
Name(n), Vorname(n) des/der Kindes/Kinder im Kindergarten Kronsbergkrümel 
 
 
…………………………………………………………………………………………..…… 
Adresse(n) (Straße, Nr.; PLZ, Ort) 
 
 
………………………………………………………………………………………..……… 
Telefonnummer(n) + E-Mail-Adresse(n) 
 
 
……………………………..……..…… 
Ort, Datum 
 
 
……………………………..……..……   ……………………………..……..…… 
Unterschrift (erster Antragsteller)   Unterschrift (zweiter Antragsteller) 
 

Jahresvereinsbeitrag: € 35,-für bis zu 2 Mitglieder, die gemeinsam den Antrag einreichen 
Vereinskonto: Stadtsparkasse Hannover - DE76 2505 0180 0000 5979 02 

Kontoinhaber: Bemeroder Elternverein 


