
Imkerverein Minden-Stadt

Beitrittserklärung

Hiermit erkläre ich durch eigenhändige Unterschrift  meinen Beitritt zum

Imkerverein Minden-Stadt Kreis-IV Minden

Name, Vorname: Tel.-Nr.:

Anschrift:                                                                                                   Fax-Nr.:

Beruf:         Geburtstag:

Ich bin Imker seit:

Ich bin Mitglied seit:                                                  Ich besitze                     Bienenvölker

Ich erkenne die Satzung des Imkervereins, Kreisimkervereins und

Landesverband Westf. Und Lipp. Imker e. V. als für mich verbindlich an.

Datum:                                                  (Unterschrift)

Vom Imkerverein ausfüllen

Der oben genannte Imker wurde heute als Mitglied in unserem Imkerverein aufgenommen.

Datum:                                                  (Unterschrift)


