
Einfach ausdrucken, ausfüllen, unterschreiben 

und an die CDU Straelen schicken! 

 
 
An den 
CDU Stadtverband Straelen 
Heinz Vehreschild 
An der Moorbeek 7 
 
47638 Straelen 
 
 

Aufnahmeantrag 

Ich beantrage die Aufnahme in die Christlich Demokratische Union Deutschlands (CDU) 

und erkläre, dass ich keiner anderen Partei oder anderen politischen, mit der CDU 

konkurrierenden Gruppe oder deren parlamentarischen Vertretung angehöre. 

 

Name:          ............................................................................................................. 

Vorname:     ............................................................................................................. 

Straße: ............................................................................................................ 

PLZ:  ....................  Ort: ...............................................................................   

geboren am: ...............................  Beruf:   .............................................................. 

Telefon: ...................................  eMail:  ........................................................... 

Fax:  ...................................  Staatsangehörigkeit:  .................................... 

Ich möchte einen Monatsbeitrag von € ............. zahlen  (mindestens 5.- € je Monat) 

Der Beitrag wird per Lastschrift / Einzugsermächtigung halbjährlich eingezogen. 

Als Aufnahme spende ich € .......................    (keine Pflicht!) 

 
 
.......................................          ........................      .................................................... 
                Ort                                   Datum                             Unterschrift 
 

Bankeinszugermächtigung 

 
Hiermit erkläre ich mich bis auf Widerruf damit einverstanden, dass die CDU den von mir 
zahlenden Monatbeitrag 
 
von  …………….. €,  in Worten …………………………………..……………………….  € 
 
O       halbjährlich         O    jährlich   (bitte ankreuzen) 
 
von meinem Konto  
 
Geldinstitut  ……………………………………………………. 
BLZ  …………………………………………………….. 
Kto-Nr. …………………………………………………….. 
 
mittels Einzug abbuchen lässt. 
 
 
.......................................          ........................      .................................................... 
                Ort                                   Datum                             Unterschrift 


