
B e i t r i t t s e r k l ä r u n g

Hiermit beantrage ich eine Mitgliedschaft in der Wählergemeinschaft „Für die 
Gemeinde Stedesdorf“. Der Jahresbeitrag beträgt zur Zeit 10,00 €. 

Name: ________________________ Vorname: ___________________

Geburtsdatum: _______________  Beruf: ________________________

Straße/Hausnummer: ________________________________________

26427 Stedesdorf 

Interesse(n):

(  ) Beiratsmitglied im erweiterten Vorstand

(  ) Kandidatur für den Gemeinderat

(  ) Vorstandsarbeit    (   ) Passives unterstützendes Mitglied  

Einzugsermächtigung als SEPA-Lastschrift-Mandat von:

Name, Vorname: _______________________________________

Straße: _______________________________________________

PLZ, Ort: 26427 Stedesdorf

IBAN: _________________________________________________

BIC:   _________________________________________________

Bank: _________________________________________________

Ich ermächtige die Wählergemeinschaft "Für die Gemeinde Stedesdorf" Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der 
Wählergemeinschaft "Für die Gemeinde Stedesdorf" auf mein Konto gezogenen Lastschriften 
einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung 
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit dem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen.
 

Ich  willige  hiermit  gem.  Art.  12,  13,  14  DSGVO  der  Erfassung  und
Verarbeitung  meiner  vorstehend  genannten  Personaldaten  zur
Mitgliederverwaltung  durch  den  Vorstand  der  Wählergemeinschaft  „Für  die
Gemeinde Stedesdorf“ ein.

 
Datum: __________________   ________________________________

U n t e r s c h r i f t 


