
 

Eintrittserklärung zum 01.___.20___    

Vereinsmitglied 

Name:  Vorname:   

Geb.-Datum:     

Straße:  PLZ, Ort:   

eMail:  Telefon:   

Handy:     

     

 Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Verein „Kindergarten Kansteinzwerge 

Salzhemmendorf e.V.“. Der Vereinsbeitrag beträgt aktuell 2,00 € pro Monat 

und wird einmal jährlich mittels Lastschrift zu Lasten des Kontos eingezogen. 

 Ich bin bereits Mitglied im Verein „Kindergarten Kansteinzwerge      

Salzhemmendorf e.V.“ 

  

Wunsch zur Betreuungsaufnahme in den Kindergarten Kansteinzwerge 

Ich wünsche die Aufnahme  meiner Tochter  meines Sohnes   

Name, Vorname:  ______________________________      Geburtsdatum:  _____________ 

zum 01.___.20______    in den Kindergarten „Kansteinzwerge“ in Salzhemmendorf. 

 

Zusätzlich zu den Kernzeiten (8.30 -12.30 Uhr) sind wir an folgenden Betreuungszeiten 

interessiert (zutreffendes bitte ankreuzen): 

Morgens: 

 

 

 

  von 7.00 Uhr – 8.30 Uhr                  

  von 7.30 Uhr – 8.30 Uhr 

  von 8.00 Uhr – 8.30 Uhr 

Nachmittags:   von 12.30 Uhr – 13.00 Uhr                  

  von 12.30 Uhr – 14.00 Uhr                  

  von 12.30 Uhr – 15.00 Uhr 

  von 12.30 Uhr – 16.00 Uhr 

Der hier angegebene Zeitpunkt zur Aufnahme in die Kindertagestäte dient lediglich der 

Planung zur Betreuungsplatzvergabe. Eine entsprechende Aufnahme zum Wunschtermin 

wird seitens der Kindertagesstäte angestrebt, beinhaltet aber weder einen Anspruch noch 

eine Garantie auf einen Betreuungsplatz in der Kindertagestätte. Dieser entsteht erst mit 

Abschluss des Betreuungsvertrages. 



 

Einzugsermächtigung/SEPA-Lastschriftmandat -wiederkehrende Zahlungen- 

 

Kindergarten Kansteinzwerge Salzhemmendorf e.V., Felsenkellerweg 13, 31020 Salzhemmendorf 

Gläubiger-ID: DE27ZZZ00000484386                                       Mandatsnummer: (wird mitgeteilt) 
 

Hiermit ermächtige ich den Verein „Kindergarten Kansteinzwerge Salzhemmendorf e.V.“ bis 
auf schriftlichen Widerruf, die fälligen Vereinsbeiträge zu Lasten meines nachstehend 
genannten Kontos mittels Lastschrift einzuziehen. Ich kann innerhalb von acht Wochen, 
beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. 
 

 IBAN:    

 Kreditinstitut:    

 Kontoinhaber:    

 

Der Lastschrifteinzug erfolgt jährlich zum 05.07. eines jeden Jahres. 

Datenschutzerklärung 

 
Zur Erfüllung seines Vereinszweckes ist der Verein berechtigt, von den Mitgliedern 
personenbezogene Daten zu erfassen und mittels einer Elektronischen Datenverarbeitung 
(EDV) zu verarbeiten. Er ist hierbei an die Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes 
gebunden.  
 

O Ich willige den Datenverarbeitungsvorgängen ein 
 

O Ich willige nicht den vorgesehenen Datenverarbeitungsvorgängen ein 

 

Allgemeines 

 

Es ist mir bekannt, dass gemäß § 3 der Vereinssatzung der Austritt nur nach schriftlicher 
Erklärung 3 Monate zum Ende eines Geschäftsjahres (31.12. eines jeden Jahres) erfolgen 
kann. 
 

Die jeweils gültige Satzung erkenne ich als verbindlich an. Die Satzung kann auf Wunsch bei 
allen Vorstandsmitgliedern eingesehen werden und wird auf Verlangen ausgehändigt. 
 

Wichtige und wesentliche Änderungen werde ich dem Verein „Kindergarten Kansteinzwerge 
Salzhemmendorf e.V.“ umgehend schriftlich mitteilen. 
 

   
 
 

 

 Salzhemmendorf,    

 
Ort, Datum 

 Unterschrift Vereinsmitglied  

     



 

 

Kindergarten Kansteinzwerge Salzhemmendorf e.V. 
 

Felsenkellerweg 13, 31020 Salzhemmendorf 
 

Tel. 05153 – 6331 
 

info@kansteinzwerge.de 
 

www.kansteinzwerge.de 
 

     

 Kindergartenleitung Natascha Papalla n.papalla@kansteinzwerge.de 
 
 
 

 

     

 1. Vorsitzender 
 

Nils Hecht 
 

n.hecht@kansteinzwerge.de 
 

 

 2. Vorsitzende 
 

Katharina Brandt-Dringenberg  

 3. Vorsitzende 
 

Gesche Grote   

    
 

 

     

 

 

 

 

 

Stand 08.2021 
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