
Deutsche Gesellschaft für Versicherungs- 
und Finanzmathematik (DGVFM) e.V. 
Hohenstaufenring 47-51 
50674 Köln 

ANMELDUNG

Hiermit beantragen wir die  
M i t g l i e d s c h a f t   a l s   f ö r d e r n d e s   M i t g l i e d  

gemäß § 4 (3)  der Satzung in der 

Deutsche Gesel lschaft  für
Versicherungs-  und Finanzmathematik e.V.

Name:

Ansprechpartner:

Anschrift:

(Falls abweichend:) 
Rechnungs-
anschrift:

Telefonnummer:

Telefaxnummer:

E-Mailadresse:

Wir gehören zur Kategorie
Unternehmen mit ______________ Mitarbeitern
(Stand 31.12. des vorletzten Geschäftsjahres) 
Unternehmensvereinigung
Personenvereinigung
Behörde
Sonstige.

Die Satzung sowie die Beitragsordnung der DGVFM sind uns bekannt. 

_________________________ __________________________ 
Ort, Datum Unterschrift


