
   
 

  Adress-Nr ._________________ 

miva | Toggenburgerstrasse 90 | Postfach | CH-9501 Wil 

Telefon 071 912 15 55 | info@miva.ch | www.miva.ch | CH58 0900 0000 9080 0000 0                

Beitrittserklärung Mitgliedschaft 

 

Der/Die Unterzeichnende 
 

Name   _______________________  Vorname __________________________ 

Strasse ___________________________ Nr.  _______________________________ 

E-Mail ______________________________________________________________ 

PLZ  _____________  Ort __________________________________________ 

Tel.  _______________________  Geburtsdatum ______________________ 

 

erklärt den Beitritt zur miva als Mitglied und bezahlt somit Anfang jeden Jahres einen 

Mitgliederbeitrag von Fr. 50.—. 

Er/Sie nimmt zur Kenntnis, dass die Mitgliedschaft erst nach einem entsprechenden 

Beschluss des miva-Vorstandes rechtsgültig wird. 

Die Mitgliedschaft kann zu jedem Zeitpunkt per Ende Jahr schriftlich gekündigt werden. 

 

Ort / Datum  Unterschrift 

 

 ________________________________  ___________________________________ 

 

Bitte senden Sie mir noch: 

□ Statuten 

□ miva-Broschüre 

□ Die letzten vier miva-Ausgaben der miva Post 

□ QR Einzahlungsschein für den Mitgliederbeitrag 

 


