
 

 

BEITRITTSERKLÄRUNG 

 

Hiermit beantrage ich, ab dem ___________________ als 

 □ aktives Mitglied 

 □ Förder-Mitglied 

 

in den Montessori Rotenburg e.V. aufgenommen zu werden. 

 

Name, Vorname _________________________________________________ 

Anschrift (Straße, PLZ, Ort) _________________________________________________ 

 _________________________________________________ 

e-mail _________________________________________________ 

Der Mitgliedsbeitrag beträgt mindestens EUR 6,00 für aktive und EUR 2,50 für Förder-Mitglieder 

pro jeden angefangenen Mitgliedsmonat. 

Eine Kündigung der Mitgliedschaft ist nur zum 31. Dezember des jeweiligen Jahres möglich. 

 

Einzugsermächtigung für den Vereinsbeitrag Montessori Rotenburg e.V. 

 

Ich ermächtige den Montessori Rotenburg e.V. widerruflich, meinen monatlichen Beitrag in Höhe 

 

von EUR ______________ / jährlich zum 01.01.____________ 

 

bei der Sparkasse/Bank ______________________________________________________ 

IBAN ______________________________________________________ 

einzuziehen. 

 

 

 

____________________________ ___________________________________ 

Ort / Datum Unterschrift des Mitgliedes 

 

 

 

 

 

Montessori Rotenburg e.V. 

Kiebitzweg 8, 27356 Rotenburg 

Tel. 04261 – 96 06 20 (Kinderhaus), Tel. 04261 – 84 85 44 (Schule)  

Fax 04261 – 84 87 73 


