Verein Sie wollen Mitglied werden?

Kindergeflihle e.V. Dann schicken Sie bitte diesen ausgefillt und
unterfertigt an die Fax-Nr.: 0720/5054409

Zustelladresse: oder

AngerstraBe 31 senden Sie diesen eingescannt an die:

5071 Wals-Siezenheim E-Mail-Adresse: antrag@kindergefuehle.at

GemadB § 4 und § 5 der Statuten des Vereins ,Kindergefiihle® beantrage ich die
Aufnahme als

O ordentliches Mitglied [0 forderndes Mitglied

Bitte in Blockschrift ausfillen

Vor- u. Zuname: Geburtsdatum:

Staatsbliirgerschaft:

StraBe:

PLZ/Ort:

Telefonnummer(n):

E-Mail:

Sondervereinbarungen:

Die Statuten liegen bei Vorstandsmitgliedern auf und sind im Internet unter
http://www.kindergefuehle.at einseh- und downloadbar. Den Inhalt der Statuten
insbesondere die Ziele des Vereins habe ich zu Kenntnis genommen.

Ich gemaB Datenschutzgesetz ausdriicklich zu, dass meine obenstehend angefihrten
personlichen Daten EDV-maBig verwendet werden kénnen.

Meine Aufnahme wird wirksam, sobald der Mitgliedsbeitrag flr das laufende
Kalenderjahr bezahlt habe.

Der Mitgliedsbeitraq betragt dzt:

Bitte Uberweisen Sie uns den

- ; Y PR Betrag auf unser Konto:
fgr das o__rdentllche Mltglled 30,00 Euro !ghrl!ch 40101305, BLZ: 20404 bei der
fir das fordernde Mitglied 20,00 Euro jahrlich Salzburger Sparkasse.

Die Mitgliedschaft erlischt automatisch, wenn der vorgeschriebene Mitgliedsbeitrag, trotz
Mahnungen nicht beglichen wird.

In der Community auf www.kindergefuehle.at habe ich den Benutzername:

, den
Ort Datum Unterschrift

Eingetragen im Vereinsregister der Stadt Salzburg unter: 724303132



