
Beitrittserklärung 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Verein Dokumentationszentrum Prora e. V.  
Die Satzung habe ich erhalten. 
Ich bin einverstanden, dass meine Daten vereinsintern gespeichert und verwendet werden. Meine 
Daten werden nicht an Dritte weitergegeben. 
 
 
Name ___________________ Vorname __________________ Geburtsdatum __________________ 
 
 
Straße _________________________ PLZ _______ Ort ___________________________________ 
 
 
Telefon __________________ E-Mail ________________________ Beruf _____________________ 
 
 
 
Ort, Datum, Unterschrift _________________________________________________________ 
 
 
Der derzeit gültige Jahresbeitrag beträgt 30,00 Euro (auf Antrag ermäßigt 15,00 Euro). 
 
Ich zahle den Beitrag (bis 1. April des laufenden Jahres) 
 

o Bar 
 

o Per Überweisung auf das Vereinskonto bei der  
Sparkasse Vorpommern IBAN DE65 1505 0500 0130 0022 83 
 
 

 


