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BEITRITTSERKLARUNG FUR ARZTE, UBUNGSLEITER, PATIENTEN

Hiermit erklare ich meinen Beitritt in den Landesverband fiir Pravention und Rehabilitation
von Herz-Kreislauferkrankungen Baden-Wirttemberg e.V.

Eintritt ab.

I:l I:l |:| I:l Art und Ort der Tdtigkeit

Arzt UL Patient YT £ L e
Ausbildung (genaue Bezeichnung)

Hiermit erméachtige ich den LVPR widerruflich, den Jahresbeitrag tiber 25€ zu Lasten meines
Kontos einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom LVPR e.V. auf mein Konto
gezogenen Lastschriften einzulsen.



