Beitrittserklarung

Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen! Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE42Z2Z2Z00000468111
Hiermit trete ich der Gewerkschaft der Polizei bei.
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Ich ermachtige die Gewerkschaft der Polizei und die in ihrem Auftrage handelnde Organisations- und Service Gesellschaft
der Gewerkschaft der Polizei mbH, die im Zusammenhang mit der Mitgliedschaft stehenden Daten elektronisch zu speichern
und im Rahmen der Zweckbestimmung meiner Mitgliedschaft fir MaRnahmen des Mitgliederservice — auch der GdP-Service
GmbH NRW und des Kooperationspartners Signal Iduna Gruppe — zu nutzen, soweit dies zur Betreuung des Ermachtigenden
oder zur ordnungsgeméafen Durchfiihrung der Mitgliedschaft erforderlich ist.

Die Vorschriften des Bundesdatenschutzgesetzes zur Datentibermittlung bleiben unberihrt. Ich erkldre mich damit einverstan-
den, dass die Deutsche Post AG im Umzugsfalle meine neue Adresse an den Verleger der Mitgliedszeitschrift ,,Deutsche Polizei”
weiterleitet.

Einzugsermachtigung: Hiermit ermdéchtige ich die Gewerkschaft der Polizei widerruflich, die von mir zu entrichtenden Bei-
trage bei Falligkeit (1. Februar, 1. Mai, 1. August, 1. November) durch Lastschrift von meinem Konto abzuziehen. Wenn mein
Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlésung.

SEPA-Lastschriftmandat: Ich erméachtige die Gewerkschaft der Polizei, Beitrage von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der GdP 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.
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Eine beitragsfreie Anwart-
schaftsversicherung bei der
Polizei-Versicherungs AG
(PVAG/Signal Iduna Gruppe)

ist wahrend der Ausbildung im
GdP-Mitgliedsbeitrag enthalten!

Das Neumitglied erhilt als
Dankeschon von der GdP-Service
GmbH bei der ersten Reisebuchung
(mind. 500,00 €) iiber den GdP-
Reiseservice eine Gutschrift in
Hohe von 25,00 €.

Nahere Infos:
Tel. 02 11 29 101 -44/-45/-63/-64

Die Beitrittserklarung, Gewinn-Coupon und
Gewinn-Los einsenden an:

Gewerkschaft der Polizei,

Landesbezirk Nordrhein-Westfalen,

Abt. Werbung

GudastraBBe 5-7

40625 Diisseldorf

Ruckfragen oder Ergdnzungen:
Telefon 0211/2910-110, -124
oder uiber die 6rtliche GdP-Kreisgruppe

Geworben von

Dieses Los ,,wandert” in die Lostrommel des Landesbezirks NRW.
Die Gewinner werden in der Mitgliederzeitung der GAP DEUTSCHE POLIZEI bekannt gegeben.
Der Rechtsweg ist ausgeschlossen.
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Gewerkschaft der Polizei
— Landesbezirk NRW —
Abteilung Werbung

z. Hd. Sandra Anders
GudastraBe 5-7

40625 Dusseldorf



