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International Federation of
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Austrian Medical Students' Association o

FORDERMITGLIEDSCHAFT - ANMELDUNG

Anrede, Titel:

Vorname:

Nachname:

Strasse:

PLZ:

Ort:

E-Mailadresse:

Telefonnummert:

Ich mo6chte hiermit die AMSA — Austrian Medical Students' Assocation — als Férdermitglied mit

meinem Mitgliedsbeitrag regelmilig unterstitzen.

Dies will ich mit einem Betrag von

EURO jihtlich. (Mindestens 25€)

Als Gegenzug dafiir erhalte ich:

* jahrlich ein Zertifikat tiber die Férdermitgliedschaft
* jahrlich den Jahresriickblick der AMSA
* unseren Newsletter

Ich mochte, dass ich auf der Homepage der AMSA als Férdermitglied

0 namentlich mit meinem Mitgliedsbeitrag
0 namentlich ohne meinem Mitgliedsbeitrag

O nur mit meinen Initialen und meinem Mitgliedsbeitrag

O nicht
erwahnt werden.

Ort, Datum:

Unterschrift:

Name und Unterschrift des AMSA-Mitarbeiters:

Auszug aus der Geschiftsordnung der AMSA (Stand: WS2010):

3.4.5 Fordermitglieder
1. Die AMSA ermdglicht es natirlichen und juristischen Personen eine
Fordermitgliedschaft zu beantragen. Die vertraglichen Rahmenbedingungen sind dabei
wie folgt:
1. Die Mitgliedschaft gilt jahrlich und verlingert sich automatisch um ein
Jahr sofern kein rechtzeitiger Einspruch erfolgt.
2. Der Mitgliedsbeitrag ist jihtlich zu leisten.
3. Das Fordermitglied kann selbst tiber die Hohe des Mitgliedsbeitrags
entscheiden.
4. Der minimale Mitgliedsbeitrag betrigt 25 Euro pro Jahr.
5. Die Fordermitgliedschaft ist halbjihrlich kiindbar. Die Kiindigung
muss vor dem Jahrestag des Abschlusses der Fordermitgliedschaft
schriftlich bei der AMSA bekannt gegeben worden sein (eingeschriebener
Brief oder Fax).

6. Der Vorstand kann durch einstimmigen Beschluss auch Ausnahmen
von den Punkten 1 und 5 gewihren.
2. Die Fordermitglieder kénnen beim Vertragsabschluss tber die Verdffentlichung
ihres Namens und falls gewlnscht auch der Hohe des Mitgliedsbeitrags auf der
Homepage des AMSA zwischen folgenden Kombinationen entscheiden:
1. keine Ver6ffentlichung von Name und Mitgliedsbeitrag
2. Veroffentlichung ausschlieSlich des Namens
3. Veroffentlichung der Initialen des Namens mit der Hoéhe des
Mitgliedsbeitrags
4. Veroffentlichung des Namens mit der Hohe des Mitgliedsbeitrags
3. Nach Zahlung des Mitgliedsbeitrags durfen sich Fordermitglieder offiziell als
JFordermitglied der AMSA® bekanntgeben. Bei Bedarf stellt die AMSA auch ein
entsprechendes Logo als Bilddatei zur Verfiigung,
4. Fordermitglieder erhalten jihrlich von der AMSA einen Jahresriickblick zugesandt.
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Medizin ist mehr als nur ein Studium.
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