
 

 

GESCHÄFTSSTELLE: APOLLOSTRASSE 6 / CH – 8032 ZÜRICH / TEL. +41 44 388 36 28 / 
MAIL: INFO@VZW-DAVOS.CH / POSTKONTO: 85-677 212-6 

ANMELDUNG ZUR MITGLIEDSCHAFT 
Mit der Beitragszahlung wird Ihre Mitgliedschaft aktiv. 
Die Vereinsstatuten können Sie im Internet unter vzw-davos.ch einsehen und ausdrucken. 

Name 

Anrede:  Herr   Frau   Familie  andere: ______________ 

Nachname: __________________________________________________________ 

Vorname:  __________________________________________________________ 

Firma:  __________________________________________________________ 

Korrespondenzadresse 

Adresse: _____________________________    Postleitzahl: ______________________ 

Ort: ______________________________    Land: ___________________________ 

Email:  ______________________________________1 

Telefon Geschäft: __________________ Privat / Mobil: _________________________ 

Adresse (Region Davos) 

Adresse: _______________________________________________________________ 

Postleitzahl:________________   Ort:________________________________________ 

Art der Mitgliedschaft 

 Mitgliedschaft CHF 100 
 Gönner (excl. Internetpräsenz) CHF 150 
 Partner (incl. Internetpräsenz) CHF 300 

Bemerkungen 

__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
___________________________________________________________ 

Datum:      Unterschrift: 

                                                        
1 Wenn Sie aktiv informiert werden wollen, geben Sie uns bitte Ihre E-Mail Adresse an. Um Kosten zu 
sparen haben wir in unseren Statuten festgehalten, dass die Korrespondenz möglichst elektronisch erfolgt. 


