Antrag auf Mitgliedschaft bei der DAVA

Hiermit beantrage ich meine Mitgliedschaft bei der
DAVA (Demokratische Allianz fiir Vielfalt und Aufbruch).

Bitte deutlich und in Druckbuchstaben vollstandig ausfullen:

Name: Vorname:

Parteilosigkeit:
] Ich versichere, dass ich in keiner anderen politischen Partei Mitglied bin.
[] Ich habe die Satzung der DAVA gelesen und akzeptiere deren Inhalt.

Der Mindestbeitrag betragt 10 € im Monat. Dariiber hinaus gelten folgende Orientierungsbeitrage:

e Schiler, Studenten, Arbeitslose und Rentner: 5 Euro pro Monat
e Berufstatige: 10 Euro pro Monat
e Mandatstrager: 20 Euro pro Monat
Ich zahle einen Monatsbeitrag in Hohe von (bitte Betrag in Euro eintragen) .. EURO

. Ich bin damit einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten unter Beachtung der Datenschutzgesetze gespeichert
und verarbeitet werden. Zur Information Uber parteirelevante Aktivitaten und fir satzungsgemafie Zwecke werden meine
Daten gespeichert. Dies ist zur Erflllung der Aufgaben im Rahmen der Mitgliedschaft bzw. des bekundeten Interesses an
der Partei erforderlich. Eine Weitergabe an Dritte auBerhalb der Partei findet nicht statt. Nach Beendigung der Mitgliedschaft
werden meine Mitgliedsdaten geldscht, sofern dem nicht eine gesetzliche Aufbewahrungsfrist entgegensteht. Sollte die
Mitgliedschaft nicht zustande kommen, werden die Daten innerhalb von 6 Monaten geldscht.

. Ich habe die elektronische Datenschutzerklarung unter https://dava-eu.org/datenschutz/ und meine mir darin erklarten
Rechte zur Kenntnis genommen und erklare mich mit der Verarbeitung meiner Daten zum Zweck der Erfiillung von Pflichten
aus dem Parteiengesetz und dem Parteistatut bis auf Widerruf einverstanden. Mir ist bekannt, dass ein Widerruf gegentber
der in der Datenschutzerklarung angegebenen verantwortlichen Stelle jederzeit mdglich ist, aber laut Satzung wie ein
sofortiger Parteiaustritt wirkt.

[ Ich erklare mich damit einverstanden, alle Einladungen, Parteitagsunterlagen und
Marketinginformationen sowie Mailings per E-Mail zu erhalten. Ich kann dieses Einverstandnis
jederzeit widerrufen.

1 ich erklare mich damit einverstanden, den Mitgliedsbeitrag jeden Monat automatisch per
Dauerauftrag an die Bankverbindung der DAVA zu lberweisen.

Konto: DE84 2806 6214 0074 6185 00 BIC: GENODEF1WDH
Kontoname: DAVA Demokratische Allianz fiir Vielfalt und Aufbruch

Die Mitgliedschaft beginnt erst mit schriftlicher Zustimmung des Vorstandes der DAVA.

Unterschrift Ort & Datum

SEPA-Lastschriftmandat:

Ich erméachtige die DAVA, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die von der DAVA auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. 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. (Glaubiger-ldentifikationsnummer und Mandatsreferenz werden separat mitgeteilt.)
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Ort, Datum und Unterschrift Kontoinhaber


https://dava-eu.org/datenschutz/

Freiwillige Angaben

Frilhere oder bestehende Mitgliedschaften und ggf. Amter und Mandate bei deutschen oder auslandischen Parteien oder
Wahlervereinigungen? (Mitglied seit: [Datum, z.B. Januar 2020] Mitglied bis:)

[ 1ch méchte dazu keine Angaben machen

Frilhere oder bestehende Mitgliedschaften und ggf. Amter bei Vereinen oder NGOs (Mitglied seit: [Datum, z.B. Januar 2020]
Mitglied bis:)?

[ 1ch méchte dazu keine Angaben machen

Ich bin/war von Beruf:

Ich gehore zu der Religions gruppe:

|:| Ich méchte dazu keine Angaben machen

[ 1ch méchte dazu keine Angaben machen

Einwilligung zur Datenverarbeitung

Sofern Sie freiwillige Angaben gemacht haben, willigen Sie ein, dass diese von der DAVA im Rahmen ihrer rechtmaRigen Tatigkeiten verarbeitet
werden. Falls sich aus Ihren freiwilligen Angaben Hinweise auf Ihre ethnische Herkunft, Religion oder andere personenbezogene Daten gemaf Art.
9 Abs. 1 DS-GVO ergeben, bezieht sich Ihre Einwilligung auch auf diese Daten. Dieses Einverstandnis kann jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft
widerrufen werden. lhren Widerruf richten Sie bitte an: widerruf@dava-eu.org.

Name: Vorname:

Unterschrift Ort & Datum

Wie sehen Sie die Rolle dieser Partei oder Wahlergemeinschaft in der aktuellen politischen Landschaft? Die DAVA finanziert ihre politische Arbeit
zum GroRteil durch die Mitgliedsbeitrdge und Spenden ihrer Unterstiitzerinnen und Unterstiitzer. Diese Beitrdge ermdglichen es uns, eine Vielzahl
von Aktivitdten und Projekten umzusetzen, die darauf abzielen, unsere politischen Werte und Ziele zu férdern. Durch die Mitgliedsbeitrage werden
wichtige Informationsmaterialien bereitgestellt, Veranstaltungen fir unsere Mitglieder organisiert und WahlkampfmafRnahmen finanziert — all das
tragt dazu bei, unsere Vision fiir eine gerechtere und nachhaltigere Gesellschaft zu verwirklichen.

Falls Sie bereit sind, Uber den regularen Beitrag hinaus mehr zu zahlen, unterstiitzen Sie damit zusatzlich Mitglieder, die sich in einer Ausbildung
befinden oder aufgrund von finanziellen Einschrankungen nur einen reduzierten Beitrag leisten kdnnen. lhre freiwillige Mehrzahlung schafft daher
mehr Flexibilitdt und starkt unsere Gemeinschaft.

Steuervorteile fiir Ihre Unterstiitzung

Neben Ihrem Engagement fiir die DAVA profitieren Sie auch finanziell: lhre Mitgliedsbeitrdge und Spenden — bis zu einem Héchstbetrag von 1.650
Euro fiir Alleinstehende und 3.300 Euro fiir Ehepaare — kénnen Sie zur Haélfte im Folgejahr vom Finanzamt zurlick erhalten. Das bedeutet, dass
Ihnen die Halfte Ihres Beitrags erstattet wird, sobald Sie Ihre Steuererklarung einreichen. Dariiber hinaus gehende Betrage kdnnen Sie zuséatzlich
als Sonderausgaben steuerlich geltend machen, was Ihr zu versteuernde Einkommen weiter mindert.

Mit Ihrem Beitrag gestalten Sie die Zukunft aktiv mit und helfen der DAVA-Partei, weiterhin an einer Politik zu arbeiten, die fair, nachhaltig und
solidarisch ist.


mailto:widerruf@dava-eu.org

