ARZTEKAMMER FUR TIROL

Wohlfahrtsfonds

Anichstralie 7

6020 Innsbruck ,AM

Freiwillige Mitgliedschaft
zum
Wohlfahrtsfonds

Wichtige Informationen zur freiwilligen Teilnahme am Wohlfahrtsfonds:

— Voraussetzung: Hauptwohnsitz in Tirol oder Karenzierung

— Leistungsanspruch an den Wohlfahrtsfonds der Arztekammer flr Tirol (gemaR Satzung)

sowie ein zur Altersversorgung anrechenbarer Versicherungszeitraum

— Zahlungsmodalitat: ausschlief3lich mittels SEPA-Lastschriftmandat

— automatische jahrliche Datentibermittlung der freiwillig geleisteten Grundrentenbeitrage

an das BM flur Finanzen zwecks steuerlicher Geltendmachung als Sonderausgaben

Daten des/der Antragstellers/in:
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Ich beantrage hiermit die freiwillige Mitgliedschaft zum Wohlfahrtsfonds auf Grund von
Arbeitslosigkeit
Auslandstatigkeit
Unterbrechung der arztlichen Tatigkeit

Sonstige Grunde

fur den Zeitraum von .......ooeveviiiiiiiee, DIS e

Unterschrift der Antragstellerin / des Antragstellers
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ARZTEKAMMER FUR TIROL SEPA
6020 Innsbruck, Anichstrale 7 Lastschrift-Mandat

Creditor-1D: AT6422200000009648

ZAHLUNGSEMPFANGER: Arztekammer fiir Tirol, Wohlfahrtsfonds
Anichstralle 7
6020 Innsbruck

Mandatsreferenz:

Ich erm&chtige die Arztekammer fiir Tirol, Zahlungen von meinem Konto mittels
SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der
Arztekammer flr Tirol auf mein Konto gezogenen SEPA-Lastschriften einzuldsen.

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Hinweis: Es handelt sich um wiederkehrende Zahlungen, welche frihestens am 15.d.M.

mit SEPA-Lastschrift eingezogen werden.

Name:

Anschrift:

IBAN: BIC:

Genaue Bezeichnung des Kreditinstitutes:

Ort, Datum Unterschrift
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