
E-Mail: anmeldung@laserverbund.de
Telefax: 

Antrag auf Mitgliedschaft im Laserverbund Berlin-Brandenburg e.V.

Hiermit  beantragen ich  die  Mitgliedschaft  im Laserverbund Berlin-Brandeburg e.V.  als  natürliche Person.  Der

Mitgliedsbeitrag beträgt 45 € pro Jahr.

Titel/Vorname/Name: _______________________________________________

Institution: ______________________________________________________

Tel./FAX (1): _______________________________________________

e-mail (1) _______________________________________________

Ort, Datum: ________________________________________

Rechtsverbindliche Unterschrift: ________________________________________

Name (in Druckbuchstaben): ________________________________________

Laserverbund
Berlin-Brandenburg e.V.

Amtsgericht Charlottenburg
Vereinsregister Nr: 14488 Nz
http://www.laserverbund.de

Bankverbindung:
Deutsche Bank
IBAN DE34 1007 0024 0464 4555 00
BIC    DEUTDEDBBER
finanz@laserverbund.de 

Vorsitzender:
Prof. Dr. Georg Sommerer
Stellv. Vorsitzender:
Hans Metge
Geschäftsführer:
Thomas Beck
Finanzvorstand:
Dr. Volker Raab

Geschäftsstelle: 
c/o  Hochschule für Technik
Seestraße 64
13347 Berlin
Telefon +49 (0)30 4504 3917
beck@laserverbund.de 

Laserverbund e.V.
c/o Prof Dr. Georg Sommerer 
Berliner Hochschule für Technik 
Seestr. 64
13347 Berlin

http://www.laserverbund.de/
mailto:anmeldung@laserverbund.de
mailto:finanz@laserverbund.de
mailto:beck@laserverbund.de


LVBB • c/o Hochschule für Technik • Seestraße 64 • 13347 Berlin

Gläubiger-Identifikationsnummer DE17ZZZ00001327496 
Mandatsreferenz  (wird nachgeliefert)

SEPA-Lastschriftmandat 

Ich ermächtige den Laserverbund Berlin-Brandenburg e.V., Zahlungen von meinem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 
Laserverbund Berlin-Brandenburg e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, 
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem 
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

______________________________________
Vorname und Name (Kontoinhaber)

______________________________________
Straße und Hausnummer

______________________________________
Postleitzahl und Ort

______________________________________ _ _ _ _ _ _ _ _|_ _ _
Kreditinstitut (Name und BIC)

IBAN:  D E _ _|_ _ _ _|_ _ _ _|_ _ _ _|_ _ _ _|_ _

______________________________________
Datum, Ort und Unterschrift

Laserverbund
Berlin-Brandenburg e.V.

Amtsgericht Charlottenburg
Vereinsregister Nr: 14488 Nz
http://www.laserverbund.de

Bankverbindung:
Deutsche Bank
IBAN DE34 1007 0024 0464 4555 00
BIC    DEUTDEDBBER
finanz@laserverbund.de 

Vorsitzender:
Prof. Dr. Georg Sommerer
Stellv. Vorsitzender:
Hans Metge
Geschäftsführer:
Thomas Beck
Finanzvorstand:
Dr. Volker Raab

Geschäftsstelle: 
c/o  Hochschule für Technik
Seestraße 64
13347 Berlin
Telefon +49 (0)30 4504 3917
beck@laserverbund.de 


