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Universitätsallee 1
21335 Lüneburg


Bezeichnung der studentischen Initiative
[bookmark: Text1]     

Anschrift und Kontaktangaben der Initiative (sofern vorhanden)
[bookmark: Text2]Straße Hausnummer:		     
[bookmark: Text3]Postleitzahl Ort:		     
Raumnummer:		     

[bookmark: Text4]Telefon:			     
[bookmark: Text5]Telefax:			     
[bookmark: Text6]E-Mail:				     
[bookmark: Text7]Website:			     

Mitglieder des Vorstands der studentischen Initiative
[bookmark: Text8]Name:				     
Straße Hausnummer:		     
Postleitzahl Ort:		     

Telefon:			     
Telefax:			     
E-Mail:				     
--------
Name:				     
Straße Hausnummer:		     
Postleitzahl Ort:		     

Telefon:			     
Telefax:			     
E-Mail:				     
--------


Name:				     
Straße Hausnummer:		     
Postleitzahl Ort:		     

Telefon:			     
Telefax:			     
E-Mail:				     

<weitere bei Bedarf ergänzen>


Ansprechperson für die Verwaltung
Name:				     
Straße Hausnummer:		     
Postleitzahl Ort:		     

Telefon:			     
Telefax:			     
E-Mail:				     


[bookmark: Text9]Satzung vom		      


[bookmark: Text10]Aktuelle Zahl der Mitglieder	     
(bei Erstmeldung: Anlage Mitgliederliste mit Anschriften und Unterschriften) 


[bookmark: Text11]Lüneburg, den      


……………………………………………………….
Name in Druckbuchstaben


……………………………………………………….
Unterschrift
