
Rücksendung per Post oder Mail 

 

WiBiNET e.V. 

Akkreditierte Hochschulgruppe 

Technische Universität Darmstadt 

Hochschulstraße 1 

64289 Darmstadt 

 

 

Antrag auf Mitgliedschaft im WiBiNET e.V. 

 

Name, Vorname: 

Geburtsdatum:  

E-Mail-Adresse: 

Status:  Studierende 

  Alumni und Freunde 

 

Als Mitglied des WiBiNET e.V. verpflichte ich mich, den Verein und den Vereinszweck in 

ordnungsgemäßer Weise zu unterstützen. Die geltende Satzung und Datenschutzerklärung ist mir 

bekannt. Änderungen, die meine Kontaktdaten, mein Studium oder meinen Beruf betreffen, werde 

ich selbstständig in meinem Profil im WiBiNET e.V. - Mitgliederbereich aktualisieren. 

 

Ort, Datum: ________________________________ ____________________________________ 

 Unterschrift AntragstellerIn 

 

 

Dieser Abschnitt wird bei der Antragsbearbeitung ausgefüllt. 

Ort, Datum: _____________________________ ___________________________________ 

 Unterschrift Vorstandsmitglied 

Ort, Datum: _____________________________ ___________________________________ 

 Unterschrift Vorstandsmitglied 

Mitgliedschaftsantrag 


