
Europäische Datenschutz -Grundverordnung (DSGVO)  
 

Ja, ich möchte weiterhin von dem Förderverein für Brauchtums- und Jugendpflege der Dorauszunft 

Saulgau e.V. über deren Veranstaltungen per Email informiert werden.  
 
Ein verantwortlicher Umgang mit Ihren Daten hat für uns hohe Priorität.   
Daher bitten wir Sie heute um Ihr Einverständnis, Sie auch in Zukunft weiterhin informieren zu dürfen.    
 

Selbstverständlich dürfen Sie davon ausgehen, dass wir Ihre persönlichen Daten höchst vertraulich behandeln!  
Eine Datenweitergabe an Dritte zu werblichen Zwecken ist ausgeschlossen!  
 
 
 

.................................................................................. 
Unterschrift des Antragstellers bzw. Erziehungsberechtigte/-r bei Minderjährigen 

 

Wir danken für Ihre Bereitschaft 
unseren Förderverein zu unter- 

stützen und hoffen auf eine gute 
und lange Zusammenarbeit. 

 
die Vorstandschaft 

Förderverein für BrauchtumsFörderverein für BrauchtumsFörderverein für BrauchtumsFörderverein für Brauchtums----    undundundund    
Jugendpflege der Dorauszunft Saulgau e.VJugendpflege der Dorauszunft Saulgau e.VJugendpflege der Dorauszunft Saulgau e.VJugendpflege der Dorauszunft Saulgau e.V. 
 
 

Hausanschrift:   Büro im ‚Buchauer Amtshaus‘  .  Pfarrstraße 3  .  88348 Bad Saulgau 
eMail:  kontakt@dz-foerderverein.de  .  www.dz-foerderverein.de 
 

 
 
 
 
 

Hiermit beantrage ich eine Mitgliedschaft im Förderverein für Brauchtums- und Jugendpflege der 

Dorauszunft Saulgau e.V.. Der jährliche Mindestbeitrag beträgt 10,00 Euro. Es bleibt jedem Mitglied 
überlassen, einen höheren Beitrag einzusetzen und zu leisten. 
 
 
 
 

 Mitgliedsantrag   Herr      Frau               

 
 
  ................................................................................         .........................................................................         …...................................................... 
  (Nachname / Firma)                              (Vorname)                                           (Geburtstag) 
 
 
  ................................................................................         .........................................................................         …...................................................... 
  (Straße, Hausnummer)                                (PLZ, Wohnort)                                            (Telefon) 
 
 
  ................................................................................                  ............................... /.................................................................................................                  
  (eMail)                                            (Wunschbetrag mind. 10,00 € / in Wort & Zahl bi tte notieren)                                       
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 

SEPA- Lastschriftenmandat    
 
 
 

 
 
 
Kreditinstitut:     ..........................................................................................................................................................................................................   

 
 
IBAN:  DE ….. .….   ….. ….. ….. …..   ..... ….. ….. …..   ….. ….. ..... ....   ….. ..... ..... .....   ….. …..   BIC:  ………….…………..……………………………………….……...… 
 
 
....................................................................................................................................................................................................................................    
Ort, Datum    Name des Kontoinhaber falls abweichend   Unterschrift  

 
 

 
 

 
 

 

Ich ermächtige den Förderverein für Brauchtums- und Jugendpflege der Dorauszunft Saulgau e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Förderverein für Brauchtums- und Jugendpflege der Dorauszunft 
Saulgau e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis:  Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem 
Belastungsdatum, die Erstattung des belastenden Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 

FÖ_Mitgliedsantrag_06/2018 

Mit meiner Unterschrift erkläre ich den Wunsch zum Beitritt in den Förderverein für Brauchtums- und Jugendpflege der Dorauszunft Saulgau 
e.V. und anerkenne die Vereinssatzung. Den zu zahlenden Jahresbeitrag von mind. 10,00 € habe ich zur Kenntnis genommen. Zugleich gebe 
ich meine Einwilligung gemäß Paragraph §3 / Abs. 2 Bundesdatenschutzgesetz zur Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten. 
 

 
 
 
 

............................................................................................................ 
Unterschrift des Antragstellers 

 


