BEITRITTS - ERKLARUNG

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Verein

Triesdorfer Baumwarte e. V.

................................................................................................ und erkenne die Vereinssatzung sowie den festgesetzten
Jahresmitgliedsbeitrag an.

Mir ist bekannt, dass eine Kiindigung der Schriftform bedarf und die Mitgliedschaft nur mit Ablauf eines
Kalenderjahres beendet werden kann.

Ich bin einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten innerhalb der Landwirtschaftlichen Lehranstalten
Triesdorf, dem der Verein Triesdorfer Baumwarte e. V. angehort, elektronisch gespeichert, verarbeitet und
ausgewertet werden, soweit es zur Erfullung der Vereinszweckes nétig ist.

Persdnliche Daten:
Name, Vorname:

Stral3e, Nr.:

PLZ, Ort:

Geburtsdatum:

Telefon:

E-Mail:

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds

Aufnahme zum Verein Triesdorfer Baumwarte e. V. durch den Verein bestatigt:

Ort, Datum Unterschrift des Vereinsvorstands

Triesdorfer Baumwarte e.V.
Steingrubenstr. 14
91746 Weidenbach
I Telefon: 09826 / 184100
dOR] E-Mail: simon.schnell@triesdorf.de




