Beitrittserklarung FW Laubach

Hiermit erklare(n) ich/wir meinen Betritt zur Freien Wahlergemeinschaft Laubach (FWG Laubach).

Name 1. Person

Vorname(n) 1. Person

Name 2. Person (fir Familienmitgl.schaft)

Vorname(n) 2. Person

Name 3. Person (fir Familienmitgl.schaft)

Vorname(n) 3. Person

PLZ, Wohnort StralRe, Nr.
Geburtstag(e) Geburtsort(e)
1. Person: 1. Person:
2. Person: 2. Person:
3. Person: 3. Person:
Beruf(e) Familienstand
ledig verheiratet seit:
Telefon
Privat: Mobil:
Dienstl.: Telefax privat:

E-Mail-Adresse

Ich gestatte, dass die oben angegebenen personlichen Daten in EDV gespeichert und fir die gemal Satzung
festgelegten Zwecke genutzt werden kdénnen. Die Satzung und Datenschutzordnung der FWG Laubach habe ich

zur Kenntnis genommen.

(1. Person)

Ort, Datum Unterschriften

(2. Person)

(3. Person)
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Hiermit gestatte ich

SEPA Mandat Mandatsnummer = Mitgliedsnummer

Vorname

Ort

der Freien Wahlergemeinschaft Laubach, den von der Mitgliederversammlung
festgesetzten Mitgliedsbeitrag (derzeit 20 EUR Einzelperson, 30 EUR pauschaler
Familienbeitrag, 12 EUR ermaligter Beitrag) jahrlich von meinem Konto bei der

Bank

BIC

IBANr

abzubuchen.

Ort, Datum

Unterschrift

FW LAUBACH, Konto DE97 5135 2227 0000 2442 44 bei der SPK Laubach-Hungen
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