Universitatsbund

Tubingene. V.
Universitatsbund der Universitat Tiibingen e. V.
Geschaftsstelle
WilhelmstralRe 5
72074 Tubingen
Deutschland
AUFNAHMEANTRAG

Hiermit beantrage ich meine/unsere Aufnahme in den
Universitatsbund e. V. zum

| PERSONLICHE INFORMATIONEN

Name, Vorname
Geburtsdatum
StraRe, Hausnummer
Postleitzahl, Ort
Land

Telefonnummer (optional)
studentisch
E-Mail-Adresse privat

Studiengang

Matrikelnummer

Ich erhalte/ erhielt ein Deutschland-
stipendium gefordert durch den Uni-
versitatsbund Wenn ja: Zeitraum

I HEEIMATADRESSE

StraRe, Hausnummer

Postleitzahl, Ort

Land
Sitz: Tlbingen KSK Tlbingen BLZ 641 500 20 Konto 110 608 Der Vorsitzende
Amtsgericht Stuttgart VR 380013 IBAN: DE98 6415 0020 0000 1106 08 Christian O. Erbe

BIC: SOLA DE S1 TUB



Universitatsbund
Tubingene. V.

IIl MITGLIEDSCHAFT

Zutreffendes bitte ankreuzen

Studierende*

Einzelmitgliedschaft Kostenlos

Studierende*

Selbstgewdhliter Betrag Anderer Betrag

X Datum, Unterschrift

IV SERVICEANGEBOTE

Ich méchte eine Unibund-E-Mail-Adresse erhalten (vorname.name@unibund.uni-tuebingen.de)

Ich mochte das Forschungsmagazin attempto! der Universitat Tibingen postalisch erhalten (April/
Oktober)**

Ich mochte die Mitgliedernachrichten des Universitatsbunds zusammen mit dem Forschungsmaga-
zin attempto! postalisch erhalten (April/ Oktober)***

V IHRE BANKVERBINDUNG

Sollten Sie die Mitgliedschaft mit selbstgewahltem Betrag gewahlt haben, geben Sie hier bitte Ihre Bankverbindung ein.

Ich ermachtige den Universitatsbund Tiibingen e. V. von meinem Konto mittels Lastschrift den Mitgliedsbeitrag
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Universitatsbund e. V. auf mein Konto gezoge-
nen Lastschriften einzulésen. Hinweis: Ich kann innerhalb acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belastenden Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

Geldinstitut
IBAN

BIC / SWIFT

3 Datum, Unterschrift

VI WIE WURDEN SIE AUF DEN UNIVERSITATSBUND AUFMERKSAM?
Wahlen Sie eine der folgenden Optionen

Andere

* Studierende legen eine aktuelle Immatrikulationsbescheinigung bei und kontaktieren den Universitdtsbund nach Abschluss Ihres Studi-
ums. Die Mitgliedschaft fir reguldre Einzelmitglieder kostet 50,00 EUR im Jahr. Unterstitzen Sie bitte die Universitat mit lhrem Beitrag.
** Die elektronische Version des Forschungsmagazins attempto! finden Sie hier https://uni-tuebingen.de/de/70.

*** Die elektronische Version der Mitgliedernachrichten finden Sie auf der Homepage des Universitdtsbunds unter ,,Mitgliedschaft”.

Sitz: Tlbingen KSK Tlbingen BLZ 641 500 20 Konto 110 608 Der Vorsitzende
Amtsgericht Stuttgart VR 380013 IBAN: DE98 6415 0020 0000 1106 08 Christian O. Erbe
BIC: SOLA DE S1 TUB
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