
 

 

Aufnahmeantrag als Fördervereinsmitglied 
 

Ja, ich will durch meine Mitgliedschaft die Ziele des Fördervereins der Kita Märchenwald 
e.V. in Phöben unterstützen. Die Satzung habe ich zur Kenntnis genommen. 
 
Name:  ______________________  Vorname: _______________________ 
 
Anschrift: _______________________________________________________________________ 
 
  _______________________________________________________________________ 

E-Mail: _______________________________________________________________________ 

Mobiltelefon:______________________________________ 
(für whatsapp-Chat) 

 

Angaben zum Kind (freiwillig) 

Name:  ______________________  Geburtsdatum:____________________ 

Verhältnis zum Kind:________________________________________________ 

 
Ich erkläre mich bereit, den Mitgliedsbeitrag in Höhe von € 30,00 jährlich jeweils bis 
zum 30.06. eines Kalenderjahres beim zuständigen Kassenwart bar zu bezahlen oder auf 
folgendes Konto: 
 

Mittelbrandenburgische Sparkasse 

BIC:  WELADED1PM 

IBAN:  DE56 1605 0000 1000 9280 94 

unter Angabe des Verwendungszwecks „Beitrag Förderverein _Vor- und Zuname“  zu 
überweisen. 

 

__________________________    ____________________________ 
Ort / Datum      Unterschrift 


