
 

AUFNAHMEANTRAG  
Wohngemeinschaften e.V. 

 
 

Hiermit beantrage ich die Aufnahme als Mitglied bei Wohngemeinschaften e.V. 
 
 
Name _____________________________________________________________ 
 
Vorname _____________________________________________________________ 
   
Geburtsdatum  _____________________________________________________________ 
  
Adresse _____________________________________________________________ 
 
Telefon _____________________________________________________________ 
 
Email-Adresse    _____________________________________________________________ 
 
 
Ich unterstützen den Verein Wohngemeinschaften als Mitglied 
 

o                    jährlich mit einem Betrag von 35,00 Euro. 
 
Den Mitgliedsbetrag zahle ich per  
 

o                    Überweisung (IBAN DE04 4805 0161 0000 0911 99) 
o                    Lastschrift durch Wohngemeinschaften e.V.  

 SEPA-Lastschriftmandat 
 Kontoinhaber*in ________________________________________________ 
 Bank   _________________________________________________________ 
 IBAN   _________________________________________________________ 
 BIC      _________________________________________________________ 

 ______________________________________________________________ 
 Datum, Unterschrift 
 
 
Datum  _____________________________________________________________ 
 
Unterschrift  _____________________________________________________________ 
 
 
Wohngemeinschaften e.V. 
August-Bebel-Str. 96 
33602 Bielefeld 
0521-96 76 00 0 
info@wgbielefeld.de 
www.wg-bielefeld.de 
 
Unsere mitteilungspflichtigen Informationen nach Art. 13 DSGVO finden Sie unter: www.wg-bielefeld.de/ds
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