
 

Beitrittserklärung 

Ich erkläre meinen Beitritt zum Verein „Gewerkschaftlicher Linksblock im ÖGB und in der AK“ (GLB): 

Vorname/n: .................................................................................................................................................  

Nachname/Akadem.Titel: ...........................................................................................................................  

Straße/Hausnummer: .................................................................................................................................  

PLZ/Ort: ......................................................................................................................................................  

Ich bin:  Arbeiter:in  Angestellte:r  Beamter/Beamtin  Vertragsbedienstete:r  Prekär beschäftigt 
 Arbeitslos  Lehrling  Schüler:in  Student:in  Pensionist:in  Freie:r Dienstnehmer:in 
 Sonstiges: …………………………………………………………………………………………………..…….. 

Mobil: ……………………………………………… Festnetz: ..........................................................................  

Mail:............................................................................................................................................................  

Geburtsdatum: ……………………………………. Beruf: ..............................................................................  

Betrieb: ……………………………………………...Dienststelle: ....................................................................  

Gewerkschaft:  GPA  PRO-GE  younion  vida  GPF  GBH  GÖD 

Mitgliedsnummer: .......................................................................................................................................  

Ich bin:  Betriebsratsmitglied  Personalvertreter*in  Jugendvertrauensrat  BR/PV-Ersatzmitglied 

Letzte Wahl: ……………………………………………bis ..............................................................................  

Funktion/en in der Gewerkschaft: ...............................................................................................................  

Ort/Datum: ..................................................................................................................................................  

Unterschrift: ................................................................................................................................................  

Bitte ausgefüllt und unterschrieben bei Aktivist:innen des GLB zur Weiterleitung abgeben 
oder an folgende Adresse senden: 
GLB-Bundesvorstand, Johann-Böhm-Platz 1, 1020 Wien 

Landesgruppe: ………………………..………… Regionalgruppe: ………………..………….……….. 

Hinweis laut Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO): Diese Daten werden zum Zwecke von Kontakten per Post, Telefon oder 
Mail elektronisch gespeichert. 


