
Verein der Freunde und Förderer der Schweinemedizin 
Veterinärplatz 1, 1210 Wien, T +43 1 25077‐5206, F +43 1 25077‐5297 

info@schweinemedizin.at, www.schweinemedizin.at 

An den  

Verein der Freunde und Förderer  

der Schweinemedizin 

Veterinärplatz 1 

1210 WIEN 

Österreich 

: +43/1/250 77‐5206, Fax: +43/1/250 77‐5297; 

E‐Mail: info@schweinemedizin.at; Homepage: www.schweinemedizin.at 

 

B E I T R I T T S E R K L Ä R U N G  

 

Ich erkläre meinen Beitritt zum Verein der „Freunde und Förderer der Schweinemedizin“ als 

ordentliches Mitglied mit einem Mitgliedsbeitrag von  

60,00 € ........ praktischer Tierarzt pro Jahr 

30,00 € ........ karenzierter Tierarzt, Pensionist, Nichtveterinärmediziner pro Jahr 

10,00 € ........ Student/in der Veterinärmedizin pro Jahr 

250,00 € ...... Firma pro Jahr 

 

Titel:  .................................   Tierärzte‐Nummer:  .................................  

Familienname/Vorname:  ............................................................................................................  

Firma:  ...........................................................................................................................................  

Adresse: ........................................................................................................................................  
  (Straße/Gasse/Platz)  (Nr.) 

 ...........................................................................   Tel.: ......................... / ..............................  
(Postleitzahl)  (Ort) 

Fax: ...................../ ...............................   Mobil: ....................................................................  

e‐mail: ...........................................................................................................................................  

 ...................................................    ................................    .......................................................  
Ort  Datum  Unterschrift 

Einzahlung  bitte  auf  das  Konto  bei  der  UniCredit  Bank  Austria  AG,  lautend  auf  

„F.u.F.d. Schweinemedizin“ IBAN: AT85 1200 0523 8339 5001, BIC: BKAUATWW 
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