
 

Beitrittserklärung 

Förderverein Gemeindebad Altdöbern e.V. 

 
 

Name: ______________________ Vorname: ______________________ 

 

Anschrift: _______________________________________________________________________ 

 

E-Mail: ________________________________________________________ 

 

Telefon: _______________________________________________________ 

 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt in den Förderverein Gemeindebad 

Altdöbern e.V. zum _____________________ (Datum). 

Ich wähle folgende Form der Mitgliedschaft: 
        Einzelmitgliedschaft (derzeit 20,- € pro Jahr) 

        Familienmitgliedschaft (derzeit 40,- € pro Jahr) 

Den Betrag überweise ich bis zum 01.03. des Kalenderjahres auf das Vereinskonto 

IBAN: DE04 1805 5000 3200 0094 29, BIC:  WELADED1OSL. 

 

Datum, Unterschrift des Antragstellers: 
 

_________________________________________ 
 

Mit dem Beitritt erkläre ich mich einverstanden, dass die im Zusammenhang mit der Mitgliedschaft 

benötigten personenbezogenen Daten unter Berücksichtigung der Vorgaben der DSGVO für den Verein 

erhoben, verarbeitet und genutzt werden. 

Die überlassenen personenbezogenen Daten dürfen ausschließlich für Vereinszwecke genutzt werden. 

Nur Vorstandsmitglieder des Vereins haben Zugriff auf die Daten, eine Weitergabe an „Dritte“ erfolgt nicht. 

Diese Datenschutzerklärung, sowie die aktuell gültige Satzung des Vereins erkenne ich an: 

 

Unterschrift des Mitglieds: _________________________________________ 


