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Beitrittserklärung 

Landjugend Westerkappeln-Lotte 

 

Persönliche Angaben 

Vorname, Nachname* ________________________________________________ 

Geburtsdatum* ________________________________________________ 

Straße, Nr.* ________________________________________________ 

PLZ, Ort* ________________________________________________ 

Telefon* ________________________________________________ 

E-Mail ________________________________________________ 

 

Mitgliedschaft 

Ich möchte Mitglied der Landjugend Westerkappeln-Lotte werden. 

Jahresbeitrag: 30,00 € 

☐  Ich erteile der Landjugend die Einzugsermächtigung per SEPA-Lastschrift 

 

SEPA-Lastschriftmandat* 

Name der Bank ___________________________________________________________________ 

IBAN ___________________________________________________________________ 

Kontoinhaber/in ___________________________________________________________________ 
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Datenschutz & Einverständnis 

Die Landjugend Westerkappeln-Lotte speichert meine angegebenen Daten ausschließlich 

zur Erfüllung der Vereinszwecke. Eine Weitergabe erfolgt nur, wenn sie für die 

Vereinsarbeit erforderlich ist. 

☐  Ich bin mit der Speicherung und Verarbeitung meiner Daten einverstanden. 

☐  Ja, ich möchte in die WhatsApp-Gruppe hinzugefügt werden.. 

☐  Ja, es dürfen von mir Fotos für Werbezwecke von der Landjugend Westerkappeln-Lotte 

verwendet werden.  

 

Unterschrift 

Ort, Datum: _____________________________     Unterschrift Mitglied: ______________________________ 

 

Für Minderjährige 

Hiermit erkläre ich mein Einverständnis, dass mein Kind ____________________________________ 

der Landjugend Westerkappeln-Lotte beitritt. Für besondere Maßnahmen (z. B. Ausflüge, 

Freizeiten) ist meine vorherige Zustimmung erforderlich. 

 

Persönliche Angaben Erziehungsberechtigte/r 

Vorname, Nachname* ______________________________________ 

Telefon* ______________________________________ 

E-Mail ______________________________________ 

 

Ort, Datum: ____________________     Unterschrift Erziehungsberechtigte/r: _____________________ 

 

 


