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ANTRAG AUF MITGLIEDSCHAFT  
 
IM ORTSJUGENDWERK DER AWO 
 
WINDISCHESCHENBACH 
 
 
Ich / Wir möchte Mitglied im Ortsjugendwerk der AWO ab dem ………….…………………… werden. 
 

           
    Mitglied 
     15,60 € 
     jährlich            

 

 

 
Familienbeitrag 
       49,20 € 
       jährlich 

 

Förderbeitrag  

  12,60 € / jährlich   15,60 € / jährlich 
  18,60 € / jährlich   24,60 € / jährlich 
  31,20 € / jährlich  

     
  Name       Vorname       Straße            PLZ / Ort                                  Geburtsdatum 
 
1_________________________________________________________________________________ 
 
2_________________________________________________________________________________ 
 
3_________________________________________________________________________________ 
 
4_________________________________________________________________________________ 
 
5_________________________________________________________________________________ 
 
        ____________________           ____________________ 
                           Unterschrift Mitglied                                                    Unterschrift Erziehungsberechtigte® 
 
 
Ich bin / Wir sind erreichbar :         
 
Telefon :…………………………………..     Handy :…………………………………….. 
 
@ :………………………………………………………………………..       
 

 
Ich möchte alle Infos und Einladungen zu den Veranstaltungen per Post UND E-Mail. 
Ich möchte alle Infos und Einladungen zu den Veranstaltungen NUR NOCH per E-Mail.    
 

Erledigungsvermerke: 
                                                                                                       
         ………………..................................................................                                      

Bezirk             Straße              Hs.Nr.                  erledigt  Datum / Unterschrift                                                                                           
                                                 
 

 

 

   1 
2                             
3 
4 



Bankverbindung: Volksbank Nordoberpfalz              www.ortsjugendwerk.de 
Kto.-Nr.: 190 68 44   IBAN : DE66 7539 0000 0001 9068 44                                                         info@ortsjugendwerk.de 
BLZ: 753 900 00       BIC : GENODEF1WEV                                                                           
Gläubiger-ID : DE48ZZZ00000473629                                                                                       
                                                                                                                                                   
 
 

 
 

SEPA –Lastschriftmandat 
 
 
 
 
 
Ortsjugendwerk der AWO Windischeschenbach 
Postfach 123 
92670 Windischeschenbach 
 
 
Gläubiger – ID    Mandatseferenz 
DE48ZZZ00000473629    Ihre Mitgliedsnummer 
 
 
Ich / Wir ermächtigen das Ortsjugendwerk der AWO Windischeschenbach Zahlungen von meinem / 
unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich / wir unser Kreditinstitut an, die 
Lastschriften einzulösen. 
 
 
Hinweis: Ich kann / wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags         
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
 

 
Kontoinhaber: 
 
Name/Vorname:_______________________________________ 
 
Straße:              _______________________________________ 
 
PLZ/ORT:          _______________________________________ 
 
 
 
KREDITINSTITUT: ____________________________________ 
 
BIC:                   __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ __  
 
IBAN:                DE __ __   __ __ __ __   __ __ __ __    __ __ __ __    __ __ __ __    __ __  
 
 
 
Ort/ Datum: ___________________________________ 
 
 
 
Unterschrift: ___________________________________ 
Kontoinhaber 
  
 


