
 
 
 

der Schutzgemeinschaft Deutscher Wald 
Mitgliederverwaltung | Landesverband Nordrhein-Westfalen e.V. 

 

 

Anna Fobbe 
Mitgliederverwaltung 
Deutsche Waldjugend 
Landesverband Nord-
rhein-Westfalen e.V. 
 
Pfaffenhofener Str.17  
85307 Paunzhausen 
 
Telefon: 
08444/3469846 
Mobil: 
01751238718 
 
E-Mail-Adresse: 
anna.fobbe@waldju-
gend.de 
mitgliederverwal-
tung.nrw@waldju-
gend.de 
 
Internetadresse: 
www.waldjugend-
nrw.de 
 

 
Vollbeitrittsformular  

Schicke dieses Formular bitte ausgefüllt per Post an Anna Fobbe! 
 
Neuanmeldung: Änderung: Abmeldung:  
  
 

Vorname / Nachname: 

Straße / Nr.: 

PLZ / Wohnort: 

Telefon: 

E-Mail: 

Geburtsdatum: 

Geschlecht: M  W  D 

Aufnahme in Horst: 

Eintritt / Austritt zum: 

Mitgliedsnummer (falls bekannt): 

 
Mit dem Eintritt in die DWJ Lvb. NRW erkenne ich deren Satzung in der jeweils letzten 
Fassung an. 
 
Mit dem Aufnahmeantrag willige ich ein, dass die DWJ Lvb. NRW e.V. als verantwortliche Stelle die in der 
Beitrittserklärung erhobenen personenbezogenen Daten zum Zwecke der Mitgliederverwaltung und  
der Übermittlung von Vereinsinformationen speichert, verarbeitet und nutzt.  
(Gesetzliche Rechtmäßigkeit aufgrund der Erfüllung eines Vertrages (nach DS-GVO Art. 6 Abs. 1 lit. b)) 
 

Datum/Unterschrift eines  
Erziehungsberechtigten: 
(bei An-/Abmeldungen unter 18-Jähriger nötig) 
 
 
Unterschrift des Mitgliedes:  
 
 
 
Datum/Unterschrift des Horstleiters:  

 

 
Anna Fobbe  
Pfaffenhofener Str. 17 
85307 Paunzhausen 
 

mailto:anna.fobbe@waldjugend.de
mailto:anna.fobbe@waldjugend.de


 

 

 
der Schutzgemeinschaft Deutscher Wald 

Mitgliederverwaltung | Landesverband Nordrhein-Westfalen e.V. Horst Kleve 
 

 

      Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen! 
 

Vorname des Mitgliedes:  _____________________________________________ 

 

Nachname des Mitgliedes:  _____________________________________________ 

 

Sepa-Lastschriftmandant 

 
Ich/Wir ermächtige/n die Deutsche Waldjugend Landesverband NRW e.V. Horst Kleve 

(Gläubigeridentifikationsnummer DE62 7150  0001 0094 96), den den Mitgleidsbeitrag jeweils bei 

Fälligkeit von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 

 

Zugleich weise/n ich/wir das Kreditinstitut an, die auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften 

einzulösen. Mandatsrefernz ist die Mitgliedsnummer, die aus dem ersichtlich ist. 

 

Hinweis: Innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, kann gegenüber dem 

Kreditinstitut die Erstattung des belasteten Betrages verlangen werden. 

 

Kontoinhaber: ______________________________ 

 

IBAN:  ______________________________ 

 

BIC (optional): ______________________________ 

 

Kreditinstitut: ______________________________ 

 

 Zum Einzug der Mitgliedsbeiträge der Waldjugend erteile ich hiermit eine Einzugsermächtigung. 

 

 

Unterschrift des Kontoinhabers:  ____________________________ 

 

 

 

 

 


