
Mitgliedschaft im Freundeskreis  
des Kinder- und Jugendmuseums München 

 
Vorname: 
 

Name: 
 
Adresse: 

 

 

O Ich entscheide mich für die Seifenblase und zahle 
 O 30 Euro jährlich   

O mehr, nämlich:_________________ 
 
O Ich entscheide mich für den Salzstreuer und zahle 
 O 60 Euro jährlich   

O mehr, nämlich:_________________ 
 
O Ich entscheide mich für Papierflieger und zahle 
 O 60 Euro jährlich   

O mehr, nämlich:___      ______________ 
 
O Ich entscheide mich für das Reagenzglas und zahle 
 O 300 Euro jährlich   

O mehr, nämlich:_________________ 
 
Ich gestatte dem Freundeskreis des Kinder- und 
Jugendmuseums München bis auf Widerruf, jährlich 
obenstehenden Förderbetrag von meinem Konto abzubuchen: 

 

Kontoinhaber: 

 

Kontonummer: 

 

Bankleitzahl: 

 

Name der Bank: 
 
 
 
Datum und Unterschrift des Kontoinhabers 

 

O Bitte senden sie mir eine Spendenquittung zu. 
 

Bitte schicken Sie das ausgefüllte und unterschriebene Formular an das  

Kinder- und Jugendmuseum München, Arnulfstr.3, 80335 München  

oder als Fax: 089/ 54 54 09 90 

  


