
Gesellschaft für Geographie und Geologie   Bochum e.V. 
 

BEITRITTSERKLÄRUNG 
 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zur o.g.Gesellschaft. 
 
----------------------------------------------     ------------------------------------ 
NAME, TITEL                                                                        VORNAME 
 
-----------------------------------    ------------------------------------------------ 
STRAßE, HAUSNUMMER                   PLZ        WOHNORT,                   TELEFON 
 
E-Mail Adresse: …………………………………………………………………….. 
Außerdem melde ich weitere Familienmitglieder an: 
 
---------------------------------------------------------------------------------------- 
 
Der jährliche Beitrag in Höhe von EURO............. (Zutreffendes bitte ankreuzen) 
 
o soll im Lastschriftverfahren eingezogen werden; Einzugsermächtigung liegt bei. 
 
o wurde von mir auf das nachstehende Konto überwiesen: 
 

IBAN: DE64 4305 0001 0042 3083 04  BIC: WELADED1 BOC 
(Sparkasse Bochum, BLZ 430 500 01, Konto: 42 308 304) 

 
o wurde heute bar bezahlt. 
 
Ort:.................., den................    .......................................... 
       Unterschrift 
 
Jahresmindestbeitrag: 
Persönliche Mitglieder: 30 €, deren Ehepartner: 10 €; Studenten und Auszubildende: 15 €;  

 
Beitrittserklärung bitte an die Schriftleitung senden: 

 
 

Herrn Engelbert Wührl, OStR i.R. 
Stemmansfeld 10, 44797 Bochum  

Tel.: 0234/ 47 30 26 
e-mail: engelbert.wuehrl@gmail.com 

 Ermächtigung 
zum Einzug des Jahresbeitrags durch Lastschrift 

an die 
Gesellschaft für Geographie und Geologie   Bochum e.V. 

 
Hiermit ermächtige(n) ich (wir) Sie widerruflich, den von mir (uns) 
zu entrichtenden  

Jahresbeitrag in Höhe von .........€ 
 

bei Fälligkeit zu Lasten meines (unseres) unten angegebenen  
Kontos durch Lastschrift einzuziehen. 
 
----------------------------------------------     ---------------------------------------------- 
NAME, TITEL                                                                        VORNAME 
 
-----------------------------------    ---------------------------------------------------------- 
STRAßE, HAUSNUMMER                   PLZ               WOHNORT,                   TELEFON 
 
E-Mail Adresse: …………………………………………………………………………. 
 
IBAN:…………………………………………………………………….. 
 
BIC des Kreditinstituts....................................................................... 
 
Wenn das angegebene Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht  
seitens des kontoführenden Geldinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Teileinlö- 
sungen sind bei Lastschriften ausgeschlossen und verursachen erhebliche Kosten für 
die Gesellschaft. Achten Sie bitte darauf, dass Ihr Konto zu Beginn des Jahres  
gedeckt ist. 
 
Ort:...................., den ................  ............................................. 
      (Unterschrift des Kontoinhabers) 

 
Einzugsermächtigung bitte an den Kassenwart schicken: 

 
Herrn Ulrich Zurwehn, OStR 

Harenburg 20, 44869 Bochum 
Tel.:02327/57250 

u.zurwehn@t-online.de 
 

Vorstand:  
Leit. Dir. i. R. Günther Grundmann, Haarholzer Str. 23, 44797 Bochum, Tel.:473008 
Dr. Manfred Brix, Holzstraße 1, 44869 Bochum  Tel.: 02327-76972 

 Vorstand:  
Leit. Dir. i. R. Günther Grundmann, Haarholzer Str. 23, 44797 Bochum, Tel.:473008 

Dr. Manfred Brix, Holzstraße 1, 44869 Bochum  Tel.: 02327-76972 
 


