
Bundesjugend im Deutschen Schwerhörigenbund e.V. 
– Interessenverband junger Schwerhöriger und Ertaubter –

 
     

Aufnahme-Antrag als Mitglied in Bundesjugend im DSB e.V.

Name: ________________________ Vorname: ____________________

Strasse: ________________________ Geb. Datum:  _________________ 

PLZ/Ort ________________________ Tel.-Nr.: _____________________

Fax: ________________________ E-mail: ______________________

* Nachweis (Kopie des Schüler-/Studentenausweises) muss mit dem Antrag eingereicht werden

Mein Mitgliedsbeitrag als Direktmitglied/Fördermitglied  beträgt ½  jährlich
   jährlich

_________________________ Euro

Ich möchte Mitglied werden zum _______________

Ich überweise den Betrag auf das Konto der Bundesjugend im DSB e. V.

Ich ermächtige hiermit die Bundesjugend im DSB e. V. meinen Mitgliedsbeitrag 
halbjährlich/jährlich zu Lasten meines Kontos mittels Lastschrift einzuziehen.

Die Mitgliedschaft verlängert sich automatisch um ein weiteres Jahr, wenn nicht 
fristgerecht gekündigt wird.
Eine Direktmitgliedschaft kann jeweils zum Jahresende unter Einhaltung einer Frist von drei 
Monaten, eine Fördermitgliedschaft jeweils vierteljährlich gekündigt werden. 

Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten an den DSB e. V. weitergegeben
werden.   

Datum:____________________   Unterschrift:________________________________

Geschäftsstelle Vorstand  Bankverbindung      Mitglied im
Anna Limbourg Haus Silvio Philipp                   (1. Bundesjugendleiter)     Kreissparkasse Syke          Deutschen Schwerhörigenbund e.V.
In der Olk 23 Julia Vogel                      (2. Bundesjugendleiterin)  Nr.: 1 350 104 798      und 
54290 Trier Simone Franz                 (Schriftführerin)  BLZ:  291 517 00      Deutsche Gesellschaft zur Förderung
Tel:   0651-9129944 Julia Kaiser                     (Kassiererin)      der Gehörlosen und Schwerhörigen e.V.
Fax:  0651-9129945

Ich bin:

o Schüler*:          24,00 € jährlich

o Student, Azubi*, Arbeitslos:  30,00 € jährlich

o Erwachsener, Erwerbstätig: 48,00 € jährlich

o Fördermitglied     120,00 € jährlich

Meine Kontoverbindung (Nur  bei Lastschrift-/Einzugsverfahren ausfüllen):

Konto-Nr.  _________________________ Bankleitzahl: _______________________

Bankinstitut/Ort: _______________________________________________________

Konto-Inhaber: _______________________________________________________
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