[ DEUTSCHER
GERMANISTENVERBAND

An die

DGV Geschéaftsstelle

z. Hd. Frau Dr. Anne Meyer-Klose
Universitat des Saarlandes, FR Germanistik,
Campus A2 2, R 0.03

Telefon: +49 (0)681/302-6621

D-66123 Saarbriicken

AUFNAHMEANTRAG

Bitte in Blockschrift ausfillen! Der Aufnahmeantrag kann auch eingescannt und per E-Mail an
info@germanistenverband.de geschickt werden.

1) HIERMIT MOCHTE ICH MITGLIED DES DEUTSCHEN GERMANISTENVERBANDES WERDEN:

] GESELLSCHAFT FUR ODER 0 FACHVERBAND DEUTSCH
HOCHSCHULGERMANISTIK BUNDESLAND:

NAME UND TITEL E-MAIL-ADRESSE
ANSCHRIFT PRIVAT (Postadresse fiir die ,Mitteilungen“ )"

UND / ODER

ANSCHRIFT DIENSTLICH (Postadresse fur die ,Mitteilungen® )’

TELEFONNUMMER (optional) ORT, DATUM & UNTERSCHRIFT

Wie sind Sie auf den DGV aufmerksam geworden?

LI durch Kolleginnen/Kollegen L) durch Werbung (Flyer, Poster,...)
[ durch Social Media (Facebook) [ Uber das Internet
1 Sonstiges:

Hinweise:

Die Kindigung der Mitgliedschaft muss It. Satzung jeweils bis zum 30.09. eines Jahres
erfolgen, um im folgenden Jahr wirksam zu werden.
Der Mitgliedsbeitrag kann steuerlich geltend gemacht werden.

' Bitte markieren Sie die Adresse, an die die Mitteilungshefte gesendet werden sollen!




ll) MITGLIEDSBEITRAGE (ZUTREFFENDES BITTE ANKREUZEN)

[1 € 45,00 (incl. Versand Inland) [1 € 25,00 ermaRigt (incl. Versand Inland)*
[1 € 47,00 (incl. Versand Ausland) (1€ 27,00 ermaBigt (incl. Versand Ausland)*

* Der ermaRigte Beitrag gilt fir Referendarinnen und Referendare, Teilzeitbeschaftigte, Erwerbslose, Studierende,
Doktorandinnen und Doktoranden sowie Pensionierte.

Bitte legen Sie einen geeigneten Nachweis bei. Der ermaRigte Beitragssatz gilt fiir drei Jahre, ein formloser Antrag auf
Verlangerung ist rechtzeitig zu stellen.

lll) SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT (FUR DEN EINZUG DES MITGLIEDSBEITRAGES)

LI Bitte ziehen Sie einmal jahrlich den Mitgliedsbeitrag fur mich ein.

Name des Zahlungsempfangers
Deutscher Germanistenverband
Anschrift des Zahlungsempfangers

Universitat des Saarlandes, FR Germanistik, Campus, A2 2, R 0.03
66123 Saarbriicken
Deutschland

Glaubiger-ldentifikationsnummer
DE2277700001355536
Mandatsreferenz (vom Zahlungsempfanger auszufillen)

Ich erméchtige / wir erméachtigen (A) den Zahlungsempfanger ,Deutscher Germanistenverband*
Zahlungen von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich
mein / unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger ,Deutscher Germanistenverband” auf
mein / unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann / Wir kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart

Wiederkehrende Zahlung (1 x jahrlich im ersten Quartal des Jahres)
Name der/des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Anschrift der/des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

IBAN der/des Zahlungspflichtigen (max. 35 Stellen)

BIC (8 oder 11 Stellen)

[ Ich habe zur Kenntnis genommen, dass der DGV meine personenbezogenen Daten zur Wahrung der
Rechte und Pflichten der Mitglieder (z.B. Zahlung des Mitgliedsbeitrags, Erhalt der ,Mitteilungen des
Deutschen Germanistenverbandes®, Versand des Newsletters) sowie zur Wahrung berechtigter
Interessen des Verbandes (z.B. Hinweise zu Veranstaltungen des Verbandes) verwendet.

[0 Hiermit abonniere ich den digitalen Newsletter des DGV.

ORT, DATUM UNTERSCHRIFT



