ARGE STREUOBST

Osterreichische Arbeitsgemeinschaft zur Férderung des Streuobstbaus
und zur Erhaltung obstgenetischer Ressourcen

c/o Hohere Bundeslehranstalt und Bundesamt fiir Wein- und Obstbau

- A-3400 Klosterneuburg, Wiener Stralle 74
/ﬂ'ﬁ STRE U(% Tel. +43/(0)650-6839419, Fax +43/(0)2243-26705, email: info@argestreuobst.at
= ZVR 546313380

Beitrittserklarung ARGE Streuobst

Ich erklare hiermit verbindlich meinen Beitritt zur ARGE STREUOBST, der Osterreichischen
Arbeitsgemeinschaft zur Férderung des Streuobstbaus und zur Erhaltung obstgenetischer Ressourcen
als ordentliches Mitglied (férdert den Verein durch Zahlung eines Mitgliedsbeitrages und beteiligt sich
an der Vereinsarbeit, mit Stimmrecht in der Mitgliederversammlung)
Ich bin/wir sind:
I:' eine Einzelperson |:| eine Organisation, Verband, Verein od. dergleichen.
|:| eine Schule |:| eine Firma, ein Betrieb oder dergleichen

I: Anzahl Mitglieder bei Organisation, Verband, Verein

Titel, Vorname, Nachname (bei Organisationen, Firmen, Schulen: Vertreterln in der Mitgliederversammlung)

Bezeichnung der Organisation/Firma/Schule

Land, Postleitzahl, Ort, StraRe, Hausnummer/Stiege/Tur

Telefonnummer E-Mail — Adresse (bitte unbedingt ausfillen!)

Ich verpflichte mich, die Satzungen des Vereins zu beachten und den jahrlichen Mitgliedsbeitrag pinktlich nach
Zusendung der Zahlungsaufforderung oder per Lastschriftmandat zu begleichen. Die Einzahlungsbestatigung gilt
als Mitgliedsausweis fir das Kalenderjahr. Ordentliche Mitglieder haben in der Mitgliederversammlung eine
Stimme.

Ich nehme zur Kenntnis, dass ein Austritt aus dem Verein mit Ende jedes Kalenderjahres (31.12.) erfolgen kann.
Der Austritt muss dem Vorstand bis spatestens 30. November schriftlich (e-mail, Brief, Fax) mitgeteilt werden.
Ich bestatige mit meiner Unterschrift mein Einverstandnis, dass meine bekanntgegebenen Daten entsprechend
der zurzeit gultigen DSGVO fir Vereinszwecke verwendet werden durfen. Ich nehme zur Kenntnis, dass eine
dariiberhinausgehende Verwendung ausgeschlossen wird, alle damit betrauten Personen im Umgang damit
geschult wurden und ich jederzeit Auskunft Giber die Verwendung meiner Daten erhalten kann.

Ort, Datum Unterschrift
(bzw. rechtsglltige Fertigung
fur juristische Personen)

Die ausgefllite Beitrittserklarung bitte an obige Adresse senden, mailen oder faxen.


martin
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