Antrag auf Mitgliedschaft im Verband fiir das Archivwesen in Mecklenburg-
Vorpommerne. V.

Hiermit beantrage ich meinen Beitritt als Mitglied im Verband fiir das Archivwesen in Mecklenburg-

Vorpommern.
Nachname: Vorname:
Geb.-Datum*: StralRe:
PLZ: Ort:
Telefon*: E-Mail:
Institution™:

Die Kommunikation mit dem Verband sowie die Mitgliedermails erfolgen standardmaRig tber die in
diesem Antrag angegebene E-Mail-Adresse.

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Verbandes fiir das Archivwesen in M-V an. Der
aktuelle Jahresbeitrag betragt 35,00 Euro. Der Mitgliedsbeitrag ist auch bei unterjahrigem
Eintritt/Austritt vollstdndig zu entrichten. Die Mitgliedschaft beginnt mit Zustimmung des Vorstandes.

Durch meine Unterschrift willige ich ein, dass die von mir angegebenen Daten ausschlieRlich durch den
Vorstand des Verbandes fiir das Archivwesen in Mecklenburg-Vorpommern zur Mitgliederverwaltung
genutzt und zu diesem Zweck in einer Datenbank gespeichert werden dirfen.

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds

* freiwillige Angabe
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