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Stotternheimer Straße 19, 99087 Erfurt 

Tel.: (0361) 74 98 07 0, Mobiltelefon: (0151) 70 10 33 28, Fax: (0361) 74 98 07 18 

E-Mail: lv@thueringer-schafzucht.de, Homepage: www.thueringer-schafzucht.de 
 

Beitrittserklärung 
 

___________________________________ _______________________________________ 

Name, Vorname  Straße, Hausnummer  
 

_____________________________________________ ________________________ 

PLZ, Wohnort  geboren am  
 

________________________________ _________________________________ 

Telefonnummer   Mobiltelefonnummer 
 

________________________________ _________________________________ 

Faxnummer E-Mail 
 

___________________ _______________________________________________ 

Anzahl Mutterschafe Rasse(n) 
 

Hiermit erkläre ich meine Mitgliedschaft im Landesverband Thüringer Schafzüchter e. V. 

Ich erkenne die Satzung und Beitragsordnung an und ich verpflichte mich entsprechend des 

Wortlautes zu handeln. 
 

Die jährliche Zahlung des Mitgliedsbeitrages wünsche ich mittels 
 

Lastschrift  Überweisung                . 
 

 

______________________________  _________________________________ 

Ort, Datum        Unterschrift 

 

Bei Zahlung mittels Lastschrift: Hiermit ermächtige ich den Landesverband Thüringer 

Schafzüchter e. V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich 

weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Landesverband Thüringer Schafzüchter e. V. ge-

zogenen 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. 
 

________________________________ _________________________________ 

IBAN   BIC 
 

________________________________   _________________________________ 

Bankinstitut    Kontoinhaber 
 
 

________________________________       ________________________________ 

Ort, Datum        Unterschrift 

 

  

  


