KULTUR- UND SPORTVEREINIGUNG
"UNTERRICHTSMINISTERIUM/WISSENSCHAFTSMINISTERIUM"
A-1O1O Wien, Minoritenplatz 5, Telefon: 53120-0

Bankverbindung: Privat Bank AG, IBAN: AT70 3400 0000 0720 9018, ZVR-Zahl: 305003435

AUFNAHMEANSUCHEN
		     	
[bookmark: _GoBack]Zuname:    Vorname: 
Amtstitel:   geb. am:  
Wohnadresse: 
Dienststelle bzw. Firma: 
Sektion/Abteilung: 
Dienstadresse: 
Hiermit ersuche ich um Aufnahme in die Kultur- und Sportvereinigung
„Unterrichtsministerium/Wissenschaftsministerium“ als 

[bookmark: Kontrollkästchen7][bookmark: Kontrollkästchen8][bookmark: Kontrollkästchen9]ordentliches-Mitglied |_| außerordentliches-Mitglied |_| Schnupper-Mitglied |_|


Die Schnuppermitgliedschaft ist kostenlos, beschränkt auf ein Kalenderjahr und kann nur einmal in Anspruch genommen werden. Auf eigenen Antrag kann der Status eines ordentlichen bzw. außerordentlichen Mitglieds verliehen werden. Ich anerkenne die Satzungsbestimmungen vollinhaltlich.

Gleichzeitig melde ich folgende Familienangehörige als Anschlussmitglieder an:

Name:  geb. am: 
Name:  geb. am: 
Name:  geb. am: 
Name:  geb. am: Name:  geb. am: 
Name:  geb. am: 
Für jeden Antragsteller (Haupt- u. Anschlussmitglied(er) ist ein eigener
EDV-Erhebungsbogen beizulegen.



Datum .............................................                                             .........................................................
                                                                                                                                Unterschrift

EDV – ERHEBUNGSBOGEN ZUM AUFNAHMEANSUCHEN

1. PERSÖNLICHE DATEN

Akad. Grad: 
Zuname:      
Vorname:     

Geburtsdatum:             
                          J J J J       MM      TT



NUR FÜR ANSCHLUSSMITGLIEDER:
Familienverhältnis zum Antragsteller:

[bookmark: Kontrollkästchen19][bookmark: Kontrollkästchen20]Ehepartner/in - Partner/in |_| Kind |_| 
                      			
2. PRIVATADRESSE
Straße, Hausnummer: 
Postleitzahl:  Ort: 
Tel. Nr.: (inkl. Vorwahl) 
e-mail: 



3. DIENST- bzw. FIRMENADRESSE
[bookmark: Kontrollkästchen17]Dienststelle: BMBWF |_|            Sonstige (Firma): 
Sektion/Abteilung: 
Straße/Hausnummer: 
Postleitzahl:  Ort: 
Tel. Nr.: (inkl. Vorwahl) 
e-mail: 



4. SEKTIONEN & KONTAKTE (Mehrfacheintragungen möglich)
             Sektion                 Sektionsleitung                                                              Sektion                Sektionsleitung
	[bookmark: Kontrollkästchen3]|_|
	           Badminton: Martin Ure     
	|_|
	Lauf- und Ausdauersport: Martin Thenmayer

	|_|
	Basketball: Otto Schneider
	|_|
	Reiten: Otto Schneider

	|_|
	Bowling: Alexandra Büchler/Ernst Holub
	|_|
	Schießsport: Reinhard Klang

	|_|
	Chor: Elisabeth Wilkens
	|_|
	Schilauf: Peter Kniewasser

	|_|
	Eishockey: Werner Weingartner
	|_|
	Schwimmen: Gerhard Kubitzki

	|_|
	Fit & More: Gerhard Kubitzki
	|_|
	Squash: Martin Ure

	|_|
	Freizeitzentrum: Leo Pesak
	|_|
	Tennis: Peter Kniewasser

	|_|
	Fußball: Otto Deutschmann
	|_|
	Tischtennis: Gerald Rauch

	|_|
	Golf: Christoph Berger
	|_|
	Volleyball: Gerhard Pfeisinger

	|_|
	Kultur/Reisen: Silvia Bauer
	|_|
	Wassersport: Josef Gindl/Gerhard Jagersberger




[image: ]



            Sonstige Interessen 

                    Ich bin darüber informiert, dass die im Erhebungsbogen enthaltenen Daten nur für eine automationsstütze 
                Mitgliederevidenz verwendet werden dürfen.
                Die Datenschutzrichtlinien sind auf der Vereinseigenen Homepage des KSV unter           
                www.kulturundsportvereinigung1969uw.com/impressum-datenschutz/ nachzulesen.
                Die monatlich erscheinende Vereinszeitung „KSV-Aktiv“ wird via e-mail versendet und ist für alle Mitglieder
                auf der Homepage unter www.kulturundsportvereinigung1969uw.com/ ksv-aktiv-ausgaben-50-jahre-jubiläum/ 
  abrufbar.

   


               Datum ..................................................                                          .....................................................
                                                                                                                                                    Unterschrift
Das ausgefüllte und unterschriebene Aufnahmeansuchen sowie der/die ausgefüllte/n und unterschriebene/n Erhebungsbogen/Erhebungsbögen können entweder eingescannt per E-Mail an alexandra.buechler@bmbwf.gv.at oder postalisch an Frau Alexandra Büchler, BMBWF - Abt II/2, Concordiaplatz 4, 1010 Wien gesendet werden.
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