SEKTION KARLSRUHE
DER DEUTSCHEN GESELLSCHAFT
FUR KARTOGRAPHIE E.V.

LK

Frau
Hannah Wille
Ostbahnstr. 30

76829 Landau/Pfalz

An die Deutsche Gesellschaft fur Kartographie e.V.
Uber Sektion Karlsruhe

Hiermit beantrage ich meine/unsere Aufnahme in die Deutsche Gesellschaft fur Kartographie e.V.

als ordentliches - auRerordentliches - forderndes Mitglied - Jugendmitglied - ab .. . Lo
(Nicht zutreffendes bitte streichen!) Jahr/Monat

Ort, Datum Unterschrift

Angaben zur Person/Institution (Bitte in Blockschrift ausfiillen)

Hinweis: Diese Daten diirfen nur im "Kartographischen Taschenbuch" veréffentlicht und nicht an Dritte weitergegeben werden. Sie
dienen lediglich statistischen Zwecken der Mitgliederverwaltung.

Name, Vorname Geburtsdatum Titel, akademischer Grad, Beruf

Anschrift Arbeitsstelle/bei Studierenden Heimatanschrift

Bei Studierenden ggf. bitte Heimatanschrift zusétzlich rechts

eintragen.
Name der Institution/Firma
StralBe, Hausnummer Stralle, Hausnummer
PLZ, Ort PLZ, Ort
/ /
Tel. Fax Tel. Fax
E-Mail E-Mail

Aufnahmebeschluss

Frau/Herr wurde mit Wirkung vom

durch die Leitung der Sektion Karlsruhe als Mitglied aufgenommen.

Datum Unterschrift



Einzugsermachtigung

Hiermit ermé&chtige ich die Sektion Karlsruhe der Deutschen Gesellschaft fir Kartographie
widerruflich, fallige Mitgliedsbeitrage zu Lasten meines/unseres Kontos durch Lastschrift
einzuziehen.

Bankverbindung

Name des kontofiihrenden Kreditinstituts Kontoinhaber (falls abweichend von unten)

Kontonummer BLZ

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweisen sollte, besteht seitens der
kontofihrenden Bank keine Verpflichtung zur Einlésung.

Ort, Datum Unterschrift

Anschrift (Wichtig! Bitte nochmals ausfiillen) bei Studierenden Heimatanschrift
Bei Studierenden ggf. bitte Heimatanschrift zusétzlich rechts

eintragen.

StraRe, Hausnummer StralRe, Hausnummer

PLZ, Ort PLZ, Ort
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