Mitgliedschaftsantrag
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L] Aktivmitglied (Jahresbeitrag CHF 150.-)
U] Passivmitglied (Jahresbeitrag CHF 40.-)

Welches sind deine Téatigkeiten im Bereich der 5-Elemente-Erndhrung?

L] Beratung O Kochkurse
] Einfihrungskurse U] Referate
Beruflicher HINtergrund oo e e e e e e e e

Fir die Bearbeitung deines Aktivmitgliedantrags bitte folgende Unterlagen beilegen: Diplomkopie, EMR-An-
erkennung (wenn vorhanden).

Hast du Zeit und Interesse die Arbeit des Verbandes praktisch zu unterstiitzen?

L] Weiterbildung ] Administrative Arbeiten
] Offentlichkeitsarbeit ] ANAEIES: ...
Ich verfuge . ub er eme Haftpfhchtve rs:ch eru ng ..............................................................................
L] Ja ] Nein
Darf deine Praxis-Adresse an Interessierte weitergegeben werden?
] Ja ] Nein

Ich verpflichte mich, den Verbandsbestimmungen gemass den Statuten und Ethikcodex
nachzukommen:





