
 

SECRETARIAAT PVA       
Servicebureau Facilitair Bedrijf  
Telefoon: 043-3875252 
 
 
 
AANMELDINGSFORMULIER PVA-lidmaatschap  
 
 
Ondergetekende: 
 
Naam en voorletters:…………………………….………………………………………..………m/v 
 
Adres:…………………………………………………………………………………………………… 
 
Postcode:………………………Woonplaats:……………………………………………..…………. 
 
Telefoonnummer:……………………………………………………………………………………… 
 
(Was) Werkzaam op afdeling: ……..……………………………………………………….………... 
 
Ingangsdatum: 
…………………………………………………………………………………………………………… 
 
Emailadres: …………………………………………………………………………………………… 
 
geeft zich op als lid van de Personeelsvereniging van het academisch ziekenhuis Maastricht/ 
Maastricht UMC+ (PVA). 
De contributie zijnde € 1,00 per maand/€ 12,00 per jaar dient te worden overgemaakt op 
bankrekeningnummer IBAN: NL 38 INGB 0007 5586 43 (BIC: INGBNL2A).  
NB. het kalenderjaar loopt van 1 januari t/m 31 december. 
 
 
Het lidmaatschapsbewijs wordt zo spoedig mogelijk na inschrijving aan u toegezonden. 
 
 
 
Maastricht, ………………………….…...… 
       
 
Handtekening:…………………………….. 
 
 

Dit formulier afgeven bij, opsturen naar of mailen naar het Servicebureau 
FB (servicebureau@mumc.nl) 
 
N.B. het lidmaatschap van de personeelsvereniging PVA staat los van het lidmaatschap eXaM. 
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