An den

Verein der Freunde der Wiener Privatklinik

Pelikangasse 15
1090 Wien

Tel. +43 1 40 180 DW 7051
Fax +43 1 40 180 DW 7050
office@wpk.at, www.wpk.at

Hiermit melde ich mich als ordentliches Mitglied zum Verein der
Freunde der Wiener Privatklinik an.

Mein Mitgliedsbeitrag betragt € 25,--
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E-Mail

Datum

Unterschrift

Ehrenprasidentin:
Frau Dagmar Koller
Préasident:
Prim. Dr. A. Kainz
Vizeprasident:
Prim. Dr.W. Ebm
Schriftfuhrer:
KR Dipl. KH-Bw .R.N.Winkler, vsa
Kassierin:

A. Poszert



