VERBAND DEUTSCHER SCHULGEOGRAPHEN e.V.
- Landesverband Thiiringen-

Frau Grit Conrad

Windmiuhlenweg 6

99439 Berlstedt

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Verband Deutscher Schulgeographene. V.,
Landesverband Thiringen.

Name: ... VOorname: ......cccceevevrieeeinneenn.
Geburtsdatum: .........ccocovvieneeienns Facherkomb.: .........cccocveiennn.
PrivatansChr.: ...
E-Mailadresse: ........coviiiieiiiiiei e Tel: e
DienstansChr.: ......cooiiiii e Tel: e

Mit Ihrer Unterschrift erklaren Sie sich einverstanden, dass lhnen zwei Mal im Jahr
das Mitteilungsheft des Verbandes an |hre Privatadresse zugeschickt wird.
Ihre Mitgliedschaft kdnnen Sie jederzeit schriftlich zum Ende des Monats kiindigen.

Ort Datum Unterschrift

Meine Mitgliedsbeitrage

Mit meinem Beitritt zum Verband Deutscher Schulgeographen e.V. erklare ich mich
bereit, den jahrlichen Mitgliedsbeitrag (Jahresbeitrag von 25,00 €/ 15,00 € fiir Lehrer
a.D., Studenten, Referendare) jeweils bis zum 15.03. des Jahres per Dauerauftrag
von meinem Konto abbuchen zu lassen oder fristgerecht zu tiberweisen.

Ort Datum Unterschrift



