
 
 
Lust auf schmökern 
 Romane und Krimis 
 Sachbücher und Zeitschriften 
 Spiele für die Familie 
 Filme, Hörbücher,  
 Internet… 
 

 für Kinder und Erwachsene 
 

unterstützen Sie  
 
 
 
 
 

Werden Sie Mitglied im Förderverein Bürger für Bücher,  
 

hilft durch persönlichen Einsatz und Geld 
 

organisiert Leseabende 
 Kindertheater 
 Flohmarkt und vieles mehr 
 

beschafft Bücherei 
 Möbel, Rechner 
 Software für die Bücherei… 
 

setzt sich  für den Erhalt der Bücherei ein 



Werden Sie Mitglied 

unterstützen Sie die Bücherei 
spenden Sie auf Konto.-Nr. 2041614 

bei der Sparkasse Salem-Heiligenberg (BLZ 69051725) 
 
Beitrittserklärung 
 

Hiermit erkläre ich / erklären wir 

______________________________________________________ 
Name, Vorname 

______________________________________________________ 
Straße, Hausnummer 

______________________________________________________ 
PLZ Ort 

______________________________________________________ 
Email-Adresse 
 
meinen Beitritt zu Bürger für Bücher, Förderverein TREFFPUNKTBÜCHEREI Uhldingen-Mühlhofen. Die 
Satzung des Vereins erkenne/n ich/wir an. 
 

Ich verpflichte mich zur Zahlung des von der Mitgliederversammlung festgesetzten Jahresbeitrags von 
derzeit EUR 25,- für ein Einzelmitglied / EUR 40;- für eine Familie. 
 

Der Beitrag kann bis auf Widerruf jeweils Anfang März von meinem unten genannten Konto abgebucht 
werden. 
 

Beiträge und Spenden an Bürger für Bücher, sind steuerbegünstigt. Für eine Spende erhalten Sie eine 

Spendenbescheinigung. Beiträge sind direkt absetzbar. 

_______________________________________________ 
Ort, Datum, Unterschrift 

 
Einzugsermächtigung 
 

Hiermit ermächtige ich/wir Bürger für Bücher, Förderverein TREFFPUNKTBÜCHEREI, den Jahresbeitrag 
von meinem/unserem Konto 

______________________________________________________ 
Name, Vorname 

______________________________________________________ 
Straße, Hausnummer 

______________________________________________________ 
PLZ Ort 

______________________________________________________ 
Konto-Nr. BLZ bei  
 

durch Lastschrift einzuziehen. Diese Einzugsermächtigung gilt bis zu Ihrem schriftlichen Widerruf. 

_____________________________________________________ 
Ort, Datum, Unterschrift des Kontoinhabers 


