VEREIN FUR

JUGENDHILFE
KARLSRUHE

ANTRAG AUF MITGLIEDSCHAFT IM
VEREIN FUR JUGENDHILFE KARLSRUHE E.V.

Name geb.

Vorname Beruf

Anschrift Telefon
Email

Unterschrift

EINZUGSERMACHTIGUNG

Hiermit ermachtige ich den Verein fur Jugendhilfe eV. widerruflich, den jahrlichen Mitglieds-
beitrag durch Lastschrift von meinem nachstehend angegebenen Konto einzuziehen:

Name des Kontoinhabers

IBAN

BIC

KontofUhrendes Institut

Betrag Euro Mindestbeitrag Euro 6,00

Ort, Datum Unterschrift

Bank fur Sozialwirtschaft —
IBAN DE47 6602 0500 0007 7571 00 == DER PARITATISCHE
BIC BFSWDE33KRL UNSER SPITZENVERBAND

Thomas-Mann-Str. 3 « 76189 Karlsruhe « Tel. 0721 50904-0 « Fax 072150904-60 « www.fj-ka.de
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