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Museumsverband fiir Niedersachsen

und Bremen e. V. Bitte dieses Formular ausfiillen, unterschreiben und
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PrinzenstraRe 23 ! an den Museumsverband fiir Niedersachsen und Bremen
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30159 Hannover
Im AnschluR erhalten Sie einen Benutzernamen und

ihr Passwort fiir www.komm-museum.de und kénnen
selbst online Angebote einstellen.

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

Museumsname:

Leiter / In:

Besucheradresse (erscheint auf der Homepage)

Stralke:
PLZ: Ort:
Telefon: E-Mail:

Homepage des Museums:

Offnungszeiten des Museums:

Néchstgelegene Haltestelle (Beispiel: Bahnhof, Buslinien und -haltestellen):

Parkplatz vorhanden Ja O Nein O gesamtes Museum Rollstuhlgdngig Ja O Nein O
Cafe vorhanden Ja O Nein O Shop vorhanden O Ja (O Nein

Kontakt zur Museumspadagogik

Ansprechpartner mit Telefonnummer (falls mehrere Anprechpartner vorhanden, bitte die zugehdrigen Titigkeitsbereiche benennen)

E-Mail-Adresse(n) der Museumspddagogik:

Anmeldung der museumspddagogischen Aktionen bei:

Telefonnummer Anmeldung:

E-Mail-Adresse Anmeldung:

www.komm-museum.de

Eine Initiative des Arbeitskreises Museumspddagogik
Nord e.V., des Museumsverbandes fiir Niedersachsen
Stempel und Unterschrift Museumsleitung und Bremen und der VGH-Stiftung.






