
Beitrittserklärung 

Name, Vorname: ……………………………………………………………………………………… 

Geburts-/Gründungsdatum: …….............................. 

 Telefon: ...................................... 

E-Mail: ………………………………………………………………………………………………………… 

Anschrift: ………………………………………………………………………………………………………..…………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Ich möchte Mitglied im VEREIN ZUR ERFORSCHUNG DER FLORA DES REGNITZGEBIETES E. V. 

werden, und zwar als 

⃝ ordentliches Mitglied (Jahresbeitrag 25,00 Euro) 

⃝ Student(in) (Jahresbeitrag 12,50 Euro) 

⃝ Für die Bezahlung des Mitgliedsbeitrages erteile ich nachstehende 

 

Einzugsermächtigung 

Hiermit ermächtige ich widerruflich den Verein zur Erforschung der Flora des 

Regnitzgebietes e. V., den jährlichen Mitgliedsbeitrag bei Fälligkeit zu Lasten 

meines nachstehend aufgeführten Kontos durch Lastschrift einzuziehen. 

……….….…………………………………............................................................................... 
     
 

………………………………………………………………………………………………………………………….. 
Ort, Datum, Eigenhändige Unterschrift 

 

⃝ Ich überweise den Mitgliedsbeitrag jeweils zu Beginn eines 

Kalenderjahres auf das Konto des VEREINS ZUR ERFORSCHUNG DER FLORA DES 

REGNITZGEBIETES E. V.: 

 IBAN: DE08 7635 0000 0036 0009 19-BIC: BYLADEM1ERH 
 

Die Mitgliedschaft schließt den kostenlosen Bezug der Mitgliederzeitschrift RegnitzFlora ein. 

An:  Dr. Rudolf Kötter, Schwalbenweg 15,  91056 Erlangen 
oder per Mail: r.koetter@t-online.de 


