Lwert:uolles:schaﬂen]

Verein Wert:Volles:Schaffen
Anton Maller Stra3e 4
3003 Untertullnerbach

Beitrittserklarung

Ich

Titel Name Vorname

StralBe

Postleitzahl Ort

Telefon Fax

E-Mail

mochte dem Verein Wert:Volles:Schaffen

o alsordentliches Mitglied (das heil3t volle Beteiligung an der Vereinsarbeit)
o als unterstitzendes Mitglied (Forderung der Vereinstatigkeiten)

im Sinne der Statuten (84) beitreten. Die Mitgliedschaft gilt bis auf weiteres. Ein
freiwilliger Austritt kann nur bis 31.12. des jeweiligen Kalenderjahres erfolgen, wenn
es dem Vorstand mindestens 2 Monate vorher schriftlich mitgeteilt wurde.

Ich Uberweise den Mitgliedsbeitrag in der von der Generalversammliung
beschlossenen Hohe

von 20,00€ jahrlich auf das HYPO NOE Konto AT 15 5300 0060 5500 1764.
Ich ersuche um Zusendung der Stauten: ja o nein o

,am Unterschrift:

Wert:Volles:Schafpfen Verein zur Betreuung und Begleitung von Menschen mit Behinderungen Hypo NOE Landesbank
ZVR-Zahl 121063291 IBAN: AT48 5300 0023 5500 0675

Sitz Anton-Maller-StraBe 4 * 3011 Untertullnerbach/Irenental BIC: HYPNATWW
Telepfon 0043 2233 52511 E-Mail infoawertvollesschafpen.at: UID Nummer: ATU69753634




