
Diesen Antrag bitte ausgefüllt und unterschrieben  
zusenden an: 
 

 Deutsche Banater Jugend und Trachtengruppen 

 Landsmannschaft der Banater Schwaben e.V. 

 Karwendelstraße 32 Fax: 089 / 23 55 73 - 10 

 D-81369 München E-Mail: info@dbjt.de 
 
 

Beitrittserklärung 
 

Ich beantrage hiermit die Mitgliedschaft in der DBJT. 

Ich erkenne die Satzung der DBJT an (unter www.dbjt.de einzusehen). 

 

Name  Geburtsname 
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Vorname(n)  
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Straße   Hausnr.   
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

PLZ  Ort 
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Bundesland / Kreis  Land 
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Telefon  E-Mail 
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Geburtsdatum  Geburtsort 
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Bezug zu einem Banater Ort   
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Beruf / Ausbildung   
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Hobbys   
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
 

Aktiv in: 
Kreisverband  HOG 
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Tanzgruppe  seit (Jahr) 
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 
 

 

Datum / Ort  Unterschrift 
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 

 
Erziehungsberechtigter (bei Jugendlichen unter 18 Jahren) 
 

Name(n)   
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Datum / Ort  Unterschrift 
______________________________________________________________________________________________________________________ _______________________________________________________________________________________________________________________ 

 
Es besteht eine Mitgliedschaft in der Landsmannschaft der Banater Schwaben, die                          wird in der 
Familie bezogen von: 
 

Name  Mitgliedsnummer 
______________________________________________________________________________________________________________________ ______________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Bitte ankreuzen:      ⃝  gleicher Haushalt  ⃝  abweichende Anschrift   
 
Die Daten werden nicht an Dritte außerhalb der Landsmannschaft weitergegeben. 

DBJT-Nummer: 

 

http://www.dbjt.de/

