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REFA Baden-Wiirttemberg e.V.
TullastraBBe 14
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Hiermit erkliren wir unseren Beitritt als Firmenmitglied

Firma

Stral3e PLZ/Ort
Branche Ansprechpartner
Fon/Fax E-Mail
Mitarbeiterzahl Jahresbeitrag*
Name des REFA-Bezirks, dessen Mitglied Sie werden mochten Beitrittsdatum

*Beitragsordnung fiir Firmenmitglieder / Jahresbeitrag

bis 50 Beschéftigte 64 € bis 5.000 Beschdftigte 512 €
bis 200 Beschdftigte 103 € bis 10.000 Beschdftigte 1.023 €
bis 500 Beschéftigte 179 € bis 20.000 Beschdftigte 1534 €
bis 1.000 Beschéftigte 256 € und dariber 2556 €

bis 2.500 Beschdftigte 383 €

Einzugsermachtigung

Der Jahresmitgliedsbeitrag soll von folgendem Konto abgebucht werden:

Kontonummer Name des Kreditinstituts

Bankleitzahl Ort des Kreditinstituts

Wir sind damit einverstanden, dass unsere Angaben fur die satzungsgemdf3en Aufgaben des REFA-
Verbands gespeichert und verwendet werden.

Ort, Datum Unterschrift



