Bitte senden Sie den Antrag an:

Forderverein

Lokales Blindnis fiir Familie Tiibingen e.V.

c/o Glinter Henke
BirkenstralBe 7

72072 Tibingen

Forderverein
Lokales Blindnis fiir Familie Tiibingen e.V.

Wir unterstiitzen den Forderverein:
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Forderverein
Lokales Blindniss fiir Familie Tlibingen e.V.

Der Forderverein unterstiitzt das Blindnis fiir Familie
Tlbingen, insbesondere bei seinen Projekten und Aktionen.

Sie haben eine ldee, Sie mochten uns und unsere Arbeit
kennen lernen?

Wenden Sie sich an die Geschéftsstelle:
Miinzgasse 20, 72070 Tiibingen

Telefon: 07071 204-1489

E-Mail: familienbeauftragte@tuebingen.de

Sie mochten etwas fiir Familien in Tibingen tun?
Wir freuen uns, wenn Sie sich im Férderverein als Mitglied
engagieren.

Wir freuen uns aber auch Uber die Unterstiitzung durch
eine Geldspende, fiir die wir gerne eine Spendenbeschei-
nigung ausstellen.

Unsere Bankverbindung:
Kreissparkasse Tibingen

IBAN: DE09 6415 0020 0001 6819 61
BIC: SOLDES1TUB

Antrag auf Mitgliedschaft

Ich beantrage die Mitgliedschaft im Férderverein

Lokales Blindnis fiir Familie Tiibingen e.V.
(zutreffendes bitte ankreuzen)

O Privatperson
Mindestbeitrag 12.- Euro

O Fordermitglied
(Unternehmen, Firmen, etc.)
Mindestbeitrag 40.- Euro

Eigener Beitrag: Euro

Name

Unternehmen

Stralle
Ort

Telefon

E-Mail

Ort / Datum / Unterschrift

Einzugsermachtigung: Hiermit ermachtige ich den Forderverein
Lokales Buindnis fiir Familie Tiibingen e.V., den Jahresbeitrag bis auf
Widerruf von meinem Konto jeweils zu Beginn des Jahres einzuziehen.

Kontoinhaber/in
Bank, Ort
Bankleitzahl

Kontonummer

Unterschrift der Kontoinhaberin / des Kontoinhabers



