MITGLIEDSANTRAG
DOULAVERBUNDDEUTSCHLAND e.V.

"Wenn wir im Fluf der Veréinderungen und in der Verbundenbeit mit allem leben,

nur dann /@'nnen wir das iiberwinden, was uns trennt. " Karl Talno

Hiermit beantrage ich/ beantragen wir ab dem Jahr 20 eine:

O Ordentliche Mitgliedschaft > 50,- Euro pro Jahr, fallig zum 31.Marz
O Fordernde Mitgliedschaft > selbstgewahlter jahrlicher Beitrag in Hohe von € :
O Gegenseitige Mitgliedschaft > kostenlos (nur fur Vereine und Organisationen)

lch bestatige, dass ich

O als Doula in Deutschland tatig bin

O Ich wunsche meinen Eintrag in die Doula Suche der Welbseite (Extra-Formular)
O Ich mochte gerne eine Berufshaftpflichtversicherung in Anspruch nehmen und
Informationen dazu erhalten.

O Ich bin ebenfalls Mitglied im Verein:

Institution Nachname
Funktion Vorname
Webseite Adresse
Email Ort+PLZ
Ceb.Datum Telefon

lch mochte Mitglied werden |, weil:

Ich bestatige mit meiner Unterschrift, dass ich die Satzung des Vereins anerkenne.
Meinen Mitgliedsbeitrag zahle ich per Uberweisung O per Lastschrift O

Ort, Datum Unterschrift

Da;zl;fz, dass du mit uns verbunden Veréinderung leben mochtest.
Dein Vorstand: S))[”uioz, Isa[pe[[e, Samk, Dani
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