KLEINGARTENVEREIN

Kleingartenverein ,Bernsdorfer Hang" e.V. BERNSDORFER HANG
e.l.
Ich/wir stellen den Antrag, Mitglied im Kleingdrtnerverein Kleingartenverein ,Bernsdorfer Hang" e.V. “ zu werden.
Antragsteller 1 (ggf. Pachter) Antragsteller 2 (bspw. Partner etc.)
Name, Vorname Name, Vorname
Geburtsdatum Geburtsdatum
PLZ/Wohnort
Strae Nr. E-Mail
Telefon Mobil
Kinder
bis 14 Jahre
Ich/wir wiinschen (Zutreffendes bitte anklicken)
die Pacht eines Kleingartens ja nein
den Abschluss einer Laubenversicherung ja nein

(Grundversicherung 25,00 €, Hoherversicherung moglich)

den Bezug der Zeitschrift , Gartenfreunad” ja nein
(Jahrespreis 12,00 €)

Freiwillige Angaben

Folgende besonderen Fahigkeiten kann ich/konnen wir in den Verein einbringen:

(Angaben freiwillig, um die Vereinsarbeit zu unterstutzen und Ihre Fahigkeiten sinnvoll zu nutzen)
Beruf/Tatigkeit:

Qualifikationen:

Die Satzung des Vereins ist mir/uns bekannt; ich/wir erkenne/n diese an.

Ich /wir erkldre/n mich/uns damit einverstanden, dass vorstehende Daten, unter Beachtung der DS-GVO und BDSG-neu, flir ver-
einsinterne Zwecke in einer digitalen Mitglieder- und Beitragsdatei gespeichert, Ubermittelt und gedndert werden.

Datum Unterschrift Unterschrift

Personalausweis-/Passnummer:
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