Einmischen. Einfluss nehmen.

Eintreten!

Aufnahmeantrag

der Christlich-Demokratischen
Arbeitnehmerschaft Deutschlands (CDA)
Postfach 040149 « 10061 Berlin

Ich beantrage die Aufnahme in die CDA:

Name:

Vorname:

StraRe: Haus-Nr.:

PEZ:—— —— % . Wohnort:

Geb.-Datum:

Telefon:

Telefax:

Mobil:

E-Mail:

Betrieb / Verwaltung / Ausbildungsstatte:

CDU-Mitglied: Oja Onein

Als Aufnahmespende zahle ich

on. ~__ ,den

Unterschrift 1%

Bankeinzugserméchtigung:

Wir bitten Sie, die Bankeinzugsermdchtigung auszufiillen.
Hiermit erkldre ich mich bis auf Widerruf damit einverstanden,
dass die CDA-Hauptgeschiftsstelle den von mir zu zahlenden

Monatsbeitrag in Hohe von: €
in Worten: €
Oeinmal jéhrlich O zweimal jahrlich

von meinem Konto:

Nr.:

BLZ:

bei der:

(Geldinstitut, Ort) abbucht.

, den

Unterschrift (fiir Krlr'reditinstitut)

Unsere monatlichen Beitrédge:

> Familienbeitrag flir Ehepartner und Kinder: 5,10 €

> Nichtmitglieder der CDU: 4,60 €

> CDU-Mitglieder: 4,10 €

> Mitglieder, die das 27. Lebensjahr noch nicht
vollendet haben: 2,60 €

> Auszubildende, Schiiler/innen, Studenten/innen,
Wehr- und Zivildienstleistende, Arbeitslose und bei
besonderen sozialen Harten auf Antrag: 1,10 €

Zuwendungen (Mitgliedsbeitrdge und Spenden) an politische Parteien
sind steuerlich als Sonderausgaben absetzbar (§ 10 b EStG).

CHRISTLICH-DEMOKRATISCHE
ARBEITNEHMERSCHAFT
®W DEUTSCHLANDS

CDU-SOZIALAUSSCHUSSE
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