
  
Ja, ich möchte Mitglied im  
ejb-Förderverein sein! 
 
Name:     __________________ 
 
Straße:    __________________ 
 
Wohnort:  __________________ 
 
Telefon:    __________________ 

 
E-Mail:     __________________ 

 
 
Mitgliedsbeitrag: 
Ich möchte die ev. Jugendarbeit jährlich mit  
 
___________Euro fördern. 
Richtwert: mindestens 25.- Euro 

 

 Ich zahle per Dauerauftrag 
IBAN: DE50 6535 1260 1134 4049 35 
Sparkasse Zollernalb  
 

 Ich erteile dem ejb-Förderverein widerruflich 
die Vollmacht, den Mitgliedsbeitrag von 
meinem Konto einzuziehen. 
 
Bank:      ___________________________ 
 
Konto:     ___________________________ 
 

BLZ:        ___________________________ 
 

 
 

___________________________________  
Datum         Unterschrift 
 
 

 

Bitte Drucken Sie den 
Mitgliedschaftsantrag aus. 
 
 
Den unterschriebenen 
Mitgliedschaftsantrag bitte an das 
Jugendwerk schicken oder gerne 
auch persönlich vorbeibringen. 
 
 
Evang. Jugendwerk 
Bezirk Balingen  
Längenfeldstr. 4 
72336 Balingen 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Vielen Dank für Ihren Beitrag! 
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