BeitrittserkIArung zZUm ..o (Datum) m

Hiermit €rKIAre iCH ......eiieeeee e (Name/Vorname) ‘.'

meinen Beitritt zum Hom&éopathie Forum e.V. und erkenne die Satzung an. "

O Ich méchte Ordentliches Mitglied im Homdopathie Forum e.V. werden
(fir klassisch homdopathisch arbeitende Heilpraktikerlnnen)

o0 durch Einreichung von Bewerbungsfillen:
o 5 klassisch homdopathisch geldste Falle, davon mindestens 3 chronische (bitte schriftlich beilegen)
o Arzneidiagnose an mind. 5 von 8 vorgegebenen Fallen; diese werden nach Eingang der Falle zugeschickt.

o durch eine Aus-/Weiterbildung in klassischer Homéopathie mit bestandener Prifung an der Ausbildungs-
statte des Homo&opathie Forum e.V. oder einer qualitativ vergleichbaren Ausbildungsstatte (Kopie beilegen)

Ich mdchte: o einen Holzstempel a € 12,80 o einen Stempel in digitaler Form 4 € 12,80 o keinen Stempel
Hiermit verpflichte ich mich, nach den Regeln der klassischen Homéopathie nach bestem Wissen zu behandeln.

Ich bin mit der Verwendung meiner eingereichten Félle zu Ausbildungs-/Prifungszwecken oder zur Verdffentlichung in
einer Kasuistiksammlung 0 einverstanden 0 nicht einverstanden

O Ich méchte AuBerordentliches Mitglied im Homéopathie Forum e.V. werden
(kann jede interessierte Person werden, welche unsere Ziele fir die klassische Hom&opathie unterstltzt.)

Mitgliedsbeitrag
O ordentliches Mitglied
o im 1. Praxisjahr € 90,00
0 im 2. Praxisjahr € 120,00
0 ab 3. Praxisjahr € 180,00
O auBerordentliches Mitglied € 90,00
jeweils zuziiglich Eintrittsgebiihr (einmalig) € 105,00

Die Beitragspflicht beginnt mit Abgabe dieser Beitrittserklarung zum o.g. Datum — Beginn im 1. Halbjahr = Jahres-
beitrag féllig, Beginn im 2. Halbjahr = "2 Jahresbeitrag fallig. Die folgenden Jahresbeitrage sind im Voraus bis zum
30.01. zahlbar. Nutzen Sie bitte die Mdglichkeit durch Bankeinzug:

Konto Nr. oo BLZ o Bank oo
Praxisadresse
StraBe ..o, PLZ, WohNOrt ..o,
Telefon ... FaX
Privatadresse
StraBe ..o, PLZ, WohNOrt ......cooiii
Telefon oo FaxX
Allgemeines
e-Mail e INternet o
MODIl e Geburtsdatum .......oooiiiiee
HP-ZUulassung ......cccccveeiiiiiiiiiiee e eigene Praxis Seit ...

Ort, Datum Unterschrift
Homéopathie Forum e.V., Grubmihlerfeldstr. 14 a, D-82131 Gauting, Telefon 089/89999617, Fax 089/89999610



