
 

FW- FREIE WÄHLER Weißenburg-Gunzenhausen 

Gerhart-Hauptmann-Straße 5, 91781 Weißenburg i. Bay. 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE92ZZZ00000529776 

 

Aufnahmeantrag 
Ich beantrage die Aufnahme beim Kreisverband der FW-FREIE WÄHLER Weißenburg-

Gunzenhausen und in dem für meinen Wohnort zuständigen Ortsverband. 
 
_____________________________                         __________________________________ 
Vorname und Name       Geburtsdatum 
 
_____________________________    __________________________________ 

Straße und Hausnummer     Telefon 
 
_____________________________   __________________________________ 
 Postleitzahl und Ort      E-Mail 

 
 
_____________________________  

Ort, Datum und Unterschrift 

 
 

SEPA-Lastschriftmandat  
Ich ermächtige den FW Kreisverband, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 

einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom FW Kreisverband 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 meinem Kreditinstitut 

vereinbarten Bedingungen. 
  

_________________________________________  
Kreditinstitut 
 
_ _ _ _ _ _ _ _ | _ _ _  
BIC 

  
D E _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _  
IBAN 
 
 
_________________________________________                                    
 

Ort, Datum und Unterschrift Kontoinhaber 
 
 

Einverständniserklärung/Datenschutz 
Hiermit willige ich ein, dass der Kreisverband FW-FREIE WÄHLER Weißenburg-Gunzenhausen und 

mein Ortsverband die von mir übermittelten personenbezogenen Daten speichern, verarbeiten 

und nutzen darf soweit dies zur Vereinsführung erforderlich ist. Ich willige auch ein, dass diese 

Daten genutzt werden dürfen, um mich per Post oder per E-Mail über Angelegenheiten der 

FREIEN WÄHLER zu informieren. 

Diese Einverständniserklärung kann ich jederzeit gegenüber dem Kreisverband unter der oben 

genannten Adresse schriftlich oder per E-Mail an hauber-weissenburg@t-online.de für die Zukunft 

widerrufen. 

 
 

_________________________________________                                    
 
Ort, Datum und Unterschrift 

mailto:hauber-weissenburg@t-online.de

