
Meldungen an den Landesverband zur D.I.B.-MV 
 
  RS-IV-5     Anlage 6 

Imkerverein:  _____________________________________________________ 

Vereinsnummer: ___________________________________________________ 

Melder (Vorname/Name/Position): _____________________________________ 

 

 Austritte von Mitgliedern 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

 Übertritte von Mitgliedern 

Vorname/Name: ____________________________________ vom 

Imkerverein: _______________________________________ 

Vorname/Name: ____________________________________ vom 

Imkerverein: _______________________________________ 

Vorname/Name: ____________________________________ vom 

Imkerverein: _______________________________________ 

 Mitglieder nur noch im Imkerverein (jetzt Fördermitglied) 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

 Fördermitglied des IV jetzt Mitglied im Landesverband 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

 

 



Meldungen an den Landesverband zur D.I.B.-MV 
 
  RS-IV-5     Anlage 6 

 

 Ehrenmitgliedschaft im Imkerverein 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

 Änderung Verantwortlicher des IV / Beantragung Zugang D.I.B.-MV 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Position: ____________________________________________________ 

 Korrekturen 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Korrekturwunsch: ______________________________________________ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Korrekturwunsch: ______________________________________________ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Korrekturwunsch: ______________________________________________ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Korrekturwunsch: ______________________________________________ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Korrekturwunsch: ______________________________________________ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Korrekturwunsch: ______________________________________________ 

 Auflösung Imkerverein: 

(Beschluss Mitgliederversammlung beilegen) 

 Wechsel Imkerverein in Kreisimkerverein 

Name KIV: _______________________________________ Nr.: _______ 

(Beschlüsse Mitgliederversammlung Imkerverein und 

Vertreterversammlung KIV beilegen) 

 

______________,___________ __________________________________ 
(Ort, Datum)                             (Unterschrift) 


	Imkerverein: 
	Vereinsnummer: 
	Melder VornameNamePosition: 
	VornameName: 
	Nr: 
	VornameName_2: 
	Nr_2: 
	VornameName_3: 
	Nr_3: 
	VornameName_4: 
	Nr_4: 
	VornameName_5: 
	Nr_5: 
	VornameName_6: 
	Imkerverein_2: 
	VornameName_7: 
	Imkerverein_3: 
	VornameName_8: 
	Imkerverein_4: 
	VornameName_9: 
	Nr_6: 
	VornameName_10: 
	Nr_7: 
	VornameName_11: 
	Nr_8: 
	VornameName_12: 
	Nr_9: 
	VornameName_13: 
	Nr_10: 
	VornameName_14: 
	Nr_11: 
	VornameName_15: 
	Nr_12: 
	VornameName_16: 
	Nr_13: 
	VornameName_17: 
	Nr_14: 
	Position: 
	VornameName_18: 
	Nr_15: 
	Korrekturwunsch: 
	VornameName_19: 
	Nr_16: 
	Korrekturwunsch_2: 
	VornameName_20: 
	Nr_17: 
	Korrekturwunsch_3: 
	VornameName_21: 
	Nr_18: 
	Korrekturwunsch_4: 
	VornameName_22: 
	Nr_19: 
	Korrekturwunsch_5: 
	VornameName_23: 
	Nr_20: 
	Korrekturwunsch_6: 
	Name KIV: 
	Nr_21: 
	Ort Datum: 
	Unterschrift: 
	Datum: 
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Check Box7: Off
	Check Box8: Off
	Check Box9: Off


