
   

 LQ for YOU HP008 

 Verein zur Förderung von Lebensqualität und Gesundheit 

 Karmeliterplatz 8/1, 8010 Graz 

 www.lqforyou.at 

 

Antrag auf Aufnahme als Förderer und außerordentliches Mitglied des Vereines 

LQ for YOU, Verein zur Förderung von Lebensqualität und Gesundheit 

 

Auszug aus den Vereinsstatuten: 

Der Verein versteht sich als Plattform jener Personen, denen die Förderung von Lebensqualität und 

Gesundheit ein wesentliches gesellschaftliches und persönliches Anliegen ist. 

„LQ for You“ bietet Informationsveranstaltungen, Seminare, Workshops, (Aus- und Weiterbildungs-) 

Lehrgänge, Tagungen, aber auch Veranstaltungen und Begegnungen kultureller und sportlicher Art 

an, die sich im weitesten Sinne mit der Förderung von Lebensqualität und Gesundheit befassen. 

 „LQ for You“ kooperiert mit Institutionen, Organisationen und Firmen, um Synergien zur 

Verbesserung nachhaltiger Lebensqualität zu entwickeln. Weitere Tätigkeiten beziehen sich auf den 

Bereich Forschung & Entwicklung zu den oben genannten Schwerpunkten. 

„LQ for You“ unterstützt Menschen und Unternehmen in der Entwicklung ihrer nachhaltigen 

Lebensqualität und Gesundheit durch  Stärkung der partizipativen und handlungsorientierten 

Fähigkeiten. 

 

Der Jahresförderbeitrag beträgt 24,00 € plus freiwillige Spenden im Ermessen des Förderers.  

Die Mitgliedschaft verlängert sich automatisch, ist jedoch jederzeit ohne Angabe von Gründen 

kündbar. 

• JA, ich bin damit einverstanden, Informationen und Veranstaltungshinweise von LQforyou 

per email oder Post zu bekommen. 

 

 

 

 

 

 

 

Name:  ________________________________________ Geburtsdatum _____________  

Adresse:  __________________________________________________________________  

PLZ/Ort:  __________________________________________________________________  

Telefon:  __________________________________________________________________  

E-Mail:  __________________________________________________________________  

Empfohlen von: ______________________________________________________________   

 

 

 

 _______________________________________________  ___________________________  
 Ort,     Datum    Unterschrift 


