Antrag auf Mitgliedschaft bei den Gymnasialeltern Bayern e.V.
Bitte schicken Sie die Anmeldung per E-Mail, Post oder Fax ausgefüllt an uns zurück. Sie lässt sich am Rechner ausfüllen oder ausdrucken.
 FORMCHECKBOX 
  Ich möchte als Vertreter/-in der Eltern der nachfolgend genannten Schule  Mitglied bei den Gymnasialeltern Bayern e.V. werden.

 FORMCHECKBOX 
  Ich möchte Einzelmitglied bei den Gymnasialeltern Bayern e.V. werden.

	Name
	     

	Straße
	     

	PLZ Ort
	     

	Tel.
	     

	E-Mail
	     

	Name der Schule
	     


Ein Mitgliedsbeitrag ist gemäß Beschluss der Gründungsmitgliederversammlung derzeit nicht zu entrichten.

     
______________________________________________________________

Ort, Datum, Unterschrift bzw. Name
Gymnasialeltern Bayern e.V.


Tel. 089  5303-53

c/o Köllner





Fax 089  5355-44

Maistr. 37





E-Mail: info@gymnasialeltern-bayern.de

80337 München




www.gymnasialeltern-bayern.de
