姓名 Name:  

出生日期 Geburtstag:
职业 Beruf：
住址 Anschrift:
电子邮件 Email:

电话 Telefon:

Hiermit beantrage ich den Eintritt in das Verein, Chinesische Kinderbildungshilfe e.V.  Ich erkläre mich einverstanden mit den in Satzung des Vereins verankerten Rechte und Pflichte.

Ort, Datum und Unterschrift

