
Perspektiven mitdenken.

 Ja,  ich möchte Mitglied des Oö. Akademikerbundes werden.
 Ich nehme zur Kenntnis, dass der Jahresbeitrag für die Mitgliedschaft 35,00 € beträgt. 

Vorname

Nachname

Anrede / Akad. Grad / Berufstitel

Geburtsdatum

Zustelladresse 

PLZ

Ort

 

Telefon

E-Mail-Adresse

 

Datum

     

Falls vorhanden, elektronische Unterschrift:

Akademikerbund Oberösterreich
Postfach 401, 4020 Linz
T – 0650 / 9922394

Vielen Dank! Wir freuen uns auf ein persönliches Kennenlernen bei einer unserer Veranstaltungen. Bei Fragen  oder 

Mit Ihrem Beitritt erklären Sie sich damit einverstanden, dass wir Ihre obigen Daten in unserer Mitgliederverwaltung 
speichern und Ihnen Informationen zum Vereinsgeschehen oder zu Veranstaltungen übermitteln. Nähere Details zum 
Datenschutz entnehmen Sie bitte der Datenschutzerklärung auf unserer Website www.akademikerbund-ooe.at

anderweitigen Anliegen können Sie sich gerne an unser Büro wenden!
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