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Mitgliedsantrag

Ich méchte Mitglied der FREIEN WAHLER Gedern werden:

Name: Vorname

Geburtsdatum (TT MM 1)

63688 Gedern

StraRe und Hausnummer

Tel.: Mobil

E-Mail-Adresse

Mit Abgabe dieses Mitgliedsantrages erkenne ich die Satzung der FW Gedern an. Der Mitgliedsbeitrag fur Einzelpersonen betrigt derzeit mindesten EURO
12,00/pro Kalenderjahr.

63688 Gedern; Datum

Unterschrift

SEPA - Mandat
Ich erméchtige die Freien Wahler Gedern (FWG), Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich wei-
se ich mein Kreditinstitut an, die von der FWG auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.
Hinweis: Dieses Lastschriftmandat dient nur dem Einzug von Lastschriften, die auf Konten von Personen gezogen sind. Ich bin

nicht berechtigt, nach der erfolgten Einldsung eine Erstattung des belasteten Betrages zu verlangen. Ich bin berechtigt, mein
Kreditinstitut bis zum Falligkeitstag anzuweisen, Lastschriften nicht einzulésen.

Varname und Nachname (Kontoinhaber)
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Vorsitzende: Herbert Weber, SchioRberg 3, 63688 Gedern Tel 06045 - 96020
Stellvertreter: Hermann Winter, Seestrale 3, 63688 Gedern Tel. 06045 — 4526

www.fw-gedern.de e-mail: kontakt@fw-gedem.de



