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        Österreichische Gesellschaft für Zytometrie 

                  Austrian Society for Cytometry 
 
 

An die 

ÖSTERREICHISCHE GESELLSCHAFT FÜR 

ZYTOMETRIE 
c/o Wiener Medizinische Akademie 

T: +43 1 405 13 83 21 

E: ds@wma.co.at 

Alser Straße 4 
A-1090 Wien  

 

ANTRAG AUF ORDENTLICHE MITGLIEDSCHAFT 

in der 

Österreichischen Gesellschaft für Zytometrie 

 

Titel, Vorname, Nachname: 

  

 

Privatadresse: 

  

 

Telefon (+Vorwahl):  

 Fax:    

 

Dienstadresse: 

  

 

Telefon (+Vorwahl): 

  Fax:  

 

E-Mail: 

  

 

 

Zuschriften senden Sie bitte an meine  Privatadresse  Dienstadresse 

 

 

Über die Aufnahme als Mitglied der Gesellschaft wird in der nächsten Vorstandssitzung entschieden. 
Die aktuellen Jahresmitgliedsbeiträge betragen EUR 25,-. Stand 05/2020 

 

 

 

........................ , am .................. Unterschrift: ............................................ 
 

 

 
Ich bin mit der elektronischen Erfassung meiner Daten und ihrer Verwendung im Sinne der Zielsetzungen der 

Gesellschaft einverstanden. Der Verein verpflichtet sich nur solche personenbezogenen Daten zu erheben und zu 

nutzen, die für die Mitgliederbetreuung und -verwaltung sowie für die Verfolgung des Vereinsziels erforderlich sind. 

 

 

Ausführliche Informationen dazu finden Sie auf unserer Homepage https://www.zytometrie.at/ 
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