
BEITRITTSERKLÄRUNG LITERATURVEREIN OSNABRÜCK e.V.
 
Hiermit erkläre ich ab dem .................................................... meinen Beitritt als  
Mitglied im Literaturverein Osnabrück e.V.

Name: ...................................................... Vorname: ...................................................
Geb. Datum: ............................................. Straße: ...................................................... 
PLZ: ........................................................ Ort: ...........................................................
Telefon: .................................................... E-Mail: .......................................................
 
Ich verpflichte mich zur Beitragszahlung von derzeit jährlich (bitte ankreuzen)

 20,00 € Einzelmitgliedschaft      30,00 € Familien und Entsprechende

 10,00 € Schülerinnen/Schüler, Studierende und Entsprechende   00,00 € Bildungsinstitutionen

Bei Eintritt nach dem 01. Juli halber Mitgliedsbeitrag für das laufenden Jahr.  
Bankverbindung: Sparkasse Osnabrück IBAN: DE88 2655 0105 1552 3922 33 BIC: NOLADE22XXX
Den Mitgliedsbeitrag für 2023 habe ich überwiesen. 

.................................................   ..................................................................................
Ort, Datum                                 Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreterin/s)

LITERATURVEREIN
OSNABRÜCK 

ERTEILUNG DES SEPA-LASTSCHRIFTMANDATS

Gläubiger-Identifikationsnummer des Vereins: DE56ZZZ00002592062
 
Mandatsreferenz ( Mitglieds-Nr.): .....................................................................................                           
 
Ich ermächtige den Literaturverein Osnabrück e.V. Osnabrück, Zahlungen wiederkehrend von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Der Mitgliedsbeitrag wird als Jahresbeitrag am (01.02.) jeden Jahres fällig, der anteilige Mitgliedsbeitrag des Eintrittsjahres 
am (15.) des auf den Eintritt folgenden Monats.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kreditinstitut: ...................................................................   BIC: ................................

IBAN: ............................................................................................................................

Kontoinhaber/in: ..........................................................................................................

...........................................   .......................................................................................
Ort, Datum         Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreter/in)

Literaturverein Osnabrücke.V.
Konrad-Adenauer-Ring 20

49074 Osnabrück

Literaturverein Osnabrück e.V. / Konrad-Adenauer-Ring 20 / 49074 Osnabrück 


