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MITGLIEDSANTRAG

Ich beantrage hiermit die Mitgliedschaft im Alumni-Club der University of Wales in
Deutschland gem. e.V. und zahle jéhrlich als

O persénliches Mitglied 60,00 Euro als Mitgliedsbeitrag
O korporatives Mitglied 140,00 Euro als Mitgliedsbeitrag

Herr O Frau O Firma O

Vorname, Name

Akad. Grad, Titel

Adresse

Telefon Telefax
Mobil E-Mail
Internet

Ich bin damit einverstanden, dass mein Name sowie meine Postanschrift und
E-Mail-Adresse im Mitgliederverzeichnis erscheinen.

Ich bin nicht damit einverstanden, dass ich im Mitgliederverzeichnis aufgeflhrt

werde.

Datum, Unterschrift

Kindigung nur schriftlich zum Ende eines Geschéftsjahres

unter Einhaltung einer Kiindigungsfrist von drei Monaten

Einzugserméchtigung (nur bei Kreditinstituten in Deutschland): Ich ermé&chtige hiermit den
Alumni-Club der University of Wales in Deutschland gem. e.V. bis zum schriftlichen Widerruf

zum Einzug des jahrlichen Mitgliedsbeitrags von Euro
Kontoinhaber

Bank

Kontonummer BLZ

Ort, Datum und Unterschrift

Bitte senden Sie Ihren Antrag an: Alumni-Club der University of Wales in Deutschland gem.

e.V.
z. Hd. Frau M. Scheibner
Birkenstieg 4, 22359 Hamburg




