
 

Beitrittserklärung
Hiermit erkläre ich den Beitritt zu Freie Wähler (FW) Niedersachsen

Name _________________________________________ Vorname:________________________________

Straße:_________________________________________ Ort:_____________________________________

Geburtsdatum:___________________________________ Berufl. Status:_____________________________

Telefon:________________________________________ Fax:_____________________________________

eMail:_____________________________________________________________________________________

Mitglied der Wählergruppe:________________________ Mandat: Name d. Ortsrates:__________________

Regionalverband:________________________________ des Gemeinderates:_________________________

Kreis-/kreisfreier Stadtverband:_____________________ des Kreistages:_____________________________

Ich gestatte, dass die o.a. persönlichen Daten in der EDV gespeichert  und für die lt. Satzung festgelegten Zwecke, 
benutzt werden können. Ich erkläre, dass ich nicht Mitglied einer politischen Partei bin. Ich erkenne die Beitrags- und 
Finanzordnung, die Schiedsordnung und das sonstige Satzungsrecht der  Freien Wähler (FW) Niedersachsen an. Ich 
bestätige, dass ich nicht einer extremistischen Gruppierung angehöre oder Mitglied bei den Scientologen bin.

Beitragshöhen für das Kalenderjahr:

Mindestbeitrag der Mitglieder für das Kalenderjahr 24,- € □ 
Ehegatten Jahresbeitrag (2. Person), Schüler, Studenten, Rentner, 
ALG II (Hartz IV) Bezieher 12,- € □
Freiwilliger, selbst bestimmter Jahresbeitrag                       € □

____________________________, den _____________ Unterschrift ___________________________

Zahlung mittels Banklastschrift

Ich  gestatte  der  Partei  Freie  Wähler  (FW)  Niedersachsen  den  in  der  Satzung  festgesetzten 
Mindestmitgliedsbeitrag in Höhe von 72,- / 24,- / 12,- Euro oder den von mir freiwillig festgesetzten Beitrag 
in Höhe von _____ Euro pro Jahr von meinem Konto bei der

Bank:                                                                                             BLZ:                                                                  

Kto.- Nr.:                                                                                     durch Lastschrift einzuziehen.

____________________________, den _____________ Unterschrift________________________

Freie Wähler (FW) Niedersachsen
- Landesgeschäftsstelle -
Hahndorfer Str. 3
38690 Vienenburg 
Tel.: 0 53 24 - 78 79 60
Fax: 0 53 24 - 78 79 59
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