
Bitte zurücksenden an: Telefax: 0211/164 56 279

ICADA
International cosmetic and detergents association e.V.

www.icada.eu

Hiermit beantrage(n) ich / wir die Aufnahme als Mitglied in den o. g. Verein.
Der Mitgliedsbeitrag beträgt EUR 70,-- pro Monat. Aufnahmegebühr entsteht 
nicht. 

Firmenname : ______________________________________
Eintrag im Handelsregister: 

Amtsgericht __________________________
unter Nr. _______________________________

Geschäftsführer / gesetzlicher Vertreter: ________________________________
Straße : ______________________________________
PLZ / Ort : __________ ____________________________
Telefon : ______________________________________
Telefax : ______________________________________
E-Mail : ______________________________________
Website : ______________________________________

Unser Unternehmen ist in den folgenden Marktbereichen tätig:
O Naturkosmetik
O Dermokosmetik (Doctor`s Brand, dermatologische Produkte, Apotheken..)
O Rohstoffanbieter
O Ecologische Waschmittel
O Lohnherstellung
O N E M
O Institutskosmetik
O global ethics
O etherische Öle
O Testlabor, Berater
O L E H
O Drogerien

Zahlungswunsch (bitte ankreuzen): wir möchten zahlen
O vierteljährlich
O halbjährlich
O jährlich

..................................................................
- Ort / Datum - - Firmenstempel / Unterschrift -


