
Werden Sie Mitglied
im Verkehrs- und Verschönerungsverein
Laupheim e.V

und helfen Sie mit

 Laupheim und seine Umgebung schöner und attraktiver zu 
machen,

 beim Erhalt, bzw. Renovierung von Kultur- und Kleindenkmäler,

 unsere Umwelt zu schützen durch die Bewirtschaftung 
naturrelevanter Grundstücke oder die Schaffung von 
Biotopflächen,

 bei der Herausgabe von heimatkundlichen Druckwerken,

 bei der Durchführung heimatkundlicher Veranstaltungen.

Unterstützen Sie uns aktiv…

 als ehrenamtliche Helfer für Projekte oder terminierte 
Arbeitseinsätze,

 bei der Mithilfe bei Veranstaltungen wie Höhenanlagenfest, 
Brunnenfest, usw.

… oder passiv

mit Ihrem Mitgliedsbeitrag.

Schicken Sie dazu den ausgefüllten Antrag an:

VVL-Bücherinsel
Verkehrs- und Verschönerungsverein Laupheim e.V.
Kapellenstraße 33
88471 Laupheim

oder geben Sie dieses einfach während der Öffnungszeiten oder 
einer unserer Veranstaltungen ab.

Mehr Informationen über unseren Verein und seine 
Betätigungsfelder finden Sie auf www.vvl-laupheim.de



Hiermit beantrage ich,

NAME, VORNAME

GEBURTSDATUM (freiwillig) TELEFON
. .

STRASSE und HAUSNUMMER

POSTLEITZAHL und WOHNORT

E-Mail-Adresse

Die Aufnahme im Verkehrs- und Verschönerungsverein Laupheim e.V.
Ich erkenne die Satzung des Verkehrs- und Verschönerungsverein Laupheim 
e.V. in ihrer jeweils gültigen Fassung an. Diese kann beim Vorstand eingesehen 
werden.

DATUM, UNTERSCHRIFT: _________________________________________________

SEPA-Lastschriftmandat (Einzugsermächtigung)

Hiermit ermächtige ich den Verkehrs- und Verschönerungsverein Laupheim e.V. 
(Gläubiger-Identifikationsnummer DE82 ZZZ0 0001 2601 72) den 
Mitgliedsbeitrag von derzeit 25€ pro Kalenderjahr mit wiederkehrender 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 
Verkehrs- und Verschönerungsverein Laupheim e.V. auf mein Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen.

Mandatsreferenz: Mitgliedsnummer (im Feld „Verwendungszweck“)

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.

NAME, VORNAME (Kontoinhaber)

IBAN
D E . . . . .

DATUM, UNTERSCHRIFT: _________________________________________________


