An den

BTB Rheinland-Pfalz
Karl-Heinz Boll
Walter-Bernstein-Str. 22
57627 Hachenburg

Beitrittserklarung
“Schnuppermitgliedschaft’abdem ..........c....... ... fur Azubis und Anwaérter

Hiermit erklare ich meinen vorlaufigen Beitritt zum BTB Rheinland-Pfalz, fir das kostenlose
"Schnupperangebot”, fur die Dauer meiner Lehrzeit/Ausbildung.

Die Leistung des BTB Rheinland-Pfalz umfasst alle Leistungen der Voll-Mitglieder (einschl. Ver-
tretung durch den BTB Bundesverband und den Deutschen Beamtenbund/Tarifunion) — nicht je-
doch die Rechtsberatung und den Rechtsschutz durch den DBB.

Wenn ich keine Fortsetzung der Mitgliedschaft wiinsche, teile ich dies dem BTB Rheinland-Pfalz
vor Ablauf meiner Lehrzeit/Ausbildung, ohne Angabe von Griinden schriftlich mit.

Méchte ich Mitglied im BTB Rheinland-Pfalz bleiben, so brauche ich nichts weiter zu tun. Fir die-
sen Fall beginnt meine Voll-Mitgliedschaft nach Abschluss meiner Ausbildung zu den unten an-
gegebenen Konditionen.

Mein Mitgliedsbeitrag pro Monat betrégt : Bitte ankreuzen
Beschaftigte bis E 9 oder Beamte bis Bes.Gr. A9 4,60 € O
Beschaftigte ab E 10 oder Beamte Bes.Gr. A 10 bis A 12 6,14 € O
Beschaftigte ab E 13 oder Beamte ab Bes.Gr. A 13 7,16 € O
Auszubildende und Beamtenanwarter 3,58 € a
Name: Dienststelle:

Vorname: Tel. dienstl.:

PLZ / Ort: E-Mail:

Stral3e, Nr.: Ort, Datum:

Geboren am:

Ausbildungs-Ende am :

ich gehdre zur Gruppe der (Unterschrift)

1 Beschaftigten/Arbeitnehmer  [1 Beamten

Hiermit erméachtige ich den BTB, meinen Mitgliedsbei  trag O viertel-, O halbjahrlich,
O jahrlich von meinem / unserem Konto bei der:

Name der Bank

Konto.Nr. Bankleitzahl

durch Lastschrift einzuziehen.

Ich bin damit einverstanden, dass die vorstehenden Daten Uber elektronische Datenverarbeitung erfasst
und gespeichert werden.

Ort, Datum, Unterschrift




