Antrag auf fordernde Mitgliedschaft
in der
Deutschen Gesellschaft flr Pathologie e.V.

Name der Person bzw. Firma:

Anschrift:

Dienststellung (bei Personen):

Fachliche Ausrichtung (bei Vereinigungen)

Telefon/ Telefax:

E-Mail;

Hiermit bitte ich den Vorstand der Deutschen Gesellschaft fir Pathologie e.V. um die Aufnahme als
férderndes Mitglied.

Grundlage der fordernden Mitgliedschatft ist der § 4, Absatz 8 der Satzung der Deutschen Gesellschaft fur
Pathologie e.V. mit folgendem Wortlaut:

.Personen sowie private und o6ffentliche Vereinigungen, die die Ziele der Gesellschaft unterstiitzen,
kénnen vom Vorstand als férdernde Mitglieder aufgenommen werden. Die Hohe des Foérderbeitrages wird
vom Vorstand im Einvernehmen mit dem fordernden Mitglied festgesetzt. Fordernde Mitglieder sind weder
stimmberechtigt noch wahlbar.”

Ich bin bereit, jahrlich einen Forderbeitrag in Héhe von € Zu leisten.

Datum Unterschrift

Der Antrag ist zu senden an: Geschéftsstelle
Deutsche Gesellschaft fir Pathologie e.V.
Invalidenstr. 90
D- 10115 Berlin
E-Mail: geschaeftsstelle@dgp-berlin.de
Fax: 030 25 760 729




