
  Bund der Strafvollzugsbediensteten Deutschlands
Landesverband Mecklenburg-Vorpommern

Laufzettel für Mitglieder im Ruhestand

Name:            ……………………………………………………

Vorname:       ……………………………………………………

geboren am:   …………………………………………………..

Wohnort:         …………………………………………………..

Straße:           …………………………………………………..

Telefon:          ……………………………………………………. (Handy oder/und Festnetz)

Mailadresse:   …………………………………………………….

Dienststelle / Ortsverband:  …………………………………….

Ich werde am ……………………………………….in den Ruhestand treten.

Ich bin seit dem …………………………………….Mitglied im BSBD.

Ich bitte um Anpassung des Beitrages.

Änderungsmeldungen:

Meine Anschrift hat sich geändert:

PLZ:………………..       Ort:……………………..           Straße:……………………………………….

Meine Bankverbindung hat sich / wird sich ändern:

IBAN:  DE…..     ………   ………   ………   ………   ..

Name der Bank: ……………………………………………………..

………………………………………………….
Unterschrift

Weiterreichen über:
Ortsverband, Vorstand des BSBD, Schatzmeister und Seniorenbeauftragten.

P.S. Informationen für Ruheständler findet Ihr künftig auf der Seite des BSBD MV
        im Internet veröffentlicht.


