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Mitgliedsantrag für den Verein Dschungelkids e.V. 

 
Dschungelkids e.V.  Bankverbindung:  
Tabea Brogi Schwarzer    IBAN DE65760501010015931793  
Prackenfels 14, 90518 Altdorf  BIC SSKNDE77XXX  

Telefon: +49 151 18121958  paypal: https://paypal.me/dschungelkidsev  
E-mail: info@dschungelkids.com  
website: www.dschungelkids.com  

Mitgliedsantrag 
für den Verein Dschungelkids e.V. 

 
Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Verein Dschungelkids e.V. 

 

1. Persönliche Angaben 
 
Anrede: _____________________________________________________________ 
 
Vor- und Nachname: _________________________________________________ 
 
Geburtsdatum: ______________________________________________________ 
 
Straße und Hausnummer: _____________________________________________ 
 
PLZ und Ort: __________________________________________________________ 
 
Telefonnummer: ______________________________________________________ 
 
E-Mail-Adresse: ______________________________________________________ 

 

2. Mitgliedsbeitrag 
 

Der jährliche Mitgliedsbeitrag beträgt 50,- Euro 
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3. SEPA-Lastschriftmandat  
Ich ermächtige den Verein Dschungelkids e.V., den Mitgliedsbeitrag von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 
Verein Dschungelkids e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Kontoinhaber/in: Dschungelkids e.V.  

IBAN: DE65 7605 0101 00159317 93  

BIC: SSKNDE77XXX  

Kreditinstitut: Sparkasse Nürnberg   

  

4. Datenschutz 
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an. Ich bin damit 
einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten zum Zwecke der 
Mitgliederverwaltung gespeichert und verarbeitet werden. Eine Weitergabe an Dritte 
erfolgt nicht ohne meine ausdrückliche Zustimmung. 
 

 

Bitte den Mitgliedsantrag ausgefüllt und unterschrieben per Mail oder per Post 
schicken an: 

info@dschungelkids.com  
 
oder  
 
Dschungelkids e.V. 
Tabea Brogi Schwarzer 
Prackenfels 14 
90518 Altdorf  

 

 
Ort, Datum: _________________________________________________ 

 

Unterschrift: _________________________________________________ 


