Verband der Direktorinnen und Abteilungsvorstandinnen o
des technisch-gewerblichen Schulwesens S—
HTBLUVA St. Polten bildung mit zukunft
Waldstralle 3

3100 St. Polten

Beitrittserklarung

Bitte die vorgegebenen Felder ausfiillen (mit * gekennzeichnete Felder sind optional):

Personlich Zuname

Vorname

Akademischer Grad

Titel

*Geburtsdatum

*E-Mail privat

*Telefon privat

*Telefon 2 privat

Wohnort *PLZ
*Ort

*StralRe Hausnummer

Schule Bezeichnung

PLZ

Ort

Strafle Hausnummer

Funktion (Dir. / AV)
E-Mail beruflich

Telefon

Telefon 2

Ich erklare hiermit meinen Beitritt zum Verband der ,,Direktorlnnen und Abteilungsvorstandinnen
des technisch-gewerblichen Schulwesens”. Ich werde den Mitgliedsbeitrag in Hohe von derzeit
€ 30,- /Jahr bis spatestens Oktober des Jahres auf das folgende Konto des Verbandes Uberweisen:
IBAN : AT79 3212 7002 0190 0034, Raiffeisenbank Thayatal-Mitte, BIC: RLNWATW1127

Bitte die ausgefillte Beitrittserklarung via E-Mail an den Schriftfihrer des Verbandes DI Wolfgang
Billinger (direktion@htl-ried.at) senden.

Datum: Unterschrift:

Verband der Direktorlnnen und Abteilungsvorstandinnen des technisch-gewerblichen Schulwesens (ZVR-Zahl 010974875)
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