
Aufnahmeantrag Deutscher Bouvier Club von 1977 e.V. 

Als Freund und Besitzer eines Bouvier des Flandres oder eines Bouvier des Ardennes sind Sie sicher 
auch interessiert, Mitglied im Deutschen Bouvier Club von 1977 e.V. zu werden. 

Beiträge/Gebühren Aufnahmegebühr Jahresbeitrag* 
Inland/Ausland 

Bezug der VDH-Zeitschrift 
„Unser Rassehund“ 

Vollmitglied € 30,00 € 60,00 / € 65,00 
€ 27,00 Inland 

€ 36,00 Ausland Familienmitglied** € 13,00 € 30,00 
Jugendliches Mitglied*** € 13,00 € 15,00 

*Bei Eintritt in der zweiten Jahreshälfte wird die Hälfte des jeweiligen Jahresbeitrags erhoben.
** Erwachsene Angehörige eines Vollmitgliedes *** Mitglieder bis zum vollendeten 18. Lebensjahr 
Die Mitgliedschaft wird wirksam nach der Veröffentlichung in unserer Vereinszeitung „Bouvier Aktuell“ 
und nach Ablauf der anschließenden vierwöchigen Einspruchsfrist ohne wirksamen Einspruch.
Mit der geleisteten Unterschrift verpflichten Sie sich, alle Satzungen und Ordnungen des DBC 
anzuerkennen und einzuhalten.
Senden Sie bitte den Aufnahmeantrag, deutlich ausgefüllt und unterschrieben an unsere 
Geschäftsstelle Deutscher Bouvier Club von 1977 e.V. - Alter Postweg 111 - 28207 Bremen oder per
e-mail an geschaeftsstelle@deutscher-bouvier-club.de
Nach Eingang Ihres Aufnahmeantrags per Post/Mail erhalten Sie Ihre Beitragsrechnung, die Satzung und 
weitere Informationen.
Hiermit beantrage ich meinen Beitritt als Mitglied des Deutschen Bouvier Club von 1977 e.V. als

Vollmitglied Familienmitglied / Mitglieds-Nr. des dazugehörigen Vollmitglieds 
Jugendmitglied (hier ist die Unterschrift des Erziehungsberechtigten erforderlich) 

Anrede: Titel: 

Nachname:  

Vorname:  Geb. Datum: 

Straße und Hausnummer: 

PLZ / Wohnort:  

Telefon: E-Mail Adresse:

Beruf:  

Datum: Unterschrift: 

Geworben durch:   
Hiermit ermächtige(n) ich (wir) den Deutschen Bouvier-Club von 1977 e.V. widerruflich, die sich aus der 
Mitgliedschaft ergebenden Beträge und Gebühren zu Lasten meines/unseres Kontos einzuziehen. 

Konto-Inhaber: Geldinstitut: 

IBAN:  

BIC:   

Datum: Unterschrift: 

 

_____________________________________________

_____________________________________________
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