









Bielefeld,       
     
Vor– und Zuname

     
Amts– / Dienstbezeichnung 
     
Einrichtung / Fakultät / Dezernat / o.Ä.

LBV Personalnummer (Q66…, Q60…, F…, J…)
An das

Landesamt für 

Besoldung und Versorgung NRW

40192 Düsseldorf

über

Dezernat P/O
Universität Bielefeld
Mitteilung

über meine
 FORMCHECKBOX 
  neue Anschrift

 FORMCHECKBOX 
  neue Bankverbindung

Ich bin umgezogen nach
     
     




PLZ



Wohnort





     

Straße, Hausnummer

Überweisen Sie meine Bezüge bitte
 FORMCHECKBOX 
  auf das bisherige Konto


 FORMCHECKBOX 
  auf das neue Konto






bei
     






     
     
IBAN
BIC
Unterschrift
                                                    – Bitte in 2-facher Ausfertigung einreichen –                                            09/2017

