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Der Imkerverein............................................................................meldet:  
 
 

 
 
 A u s t r i t t per 31.12. 20….   von folgendem Mitglied/folgenden Mitgliedern: 
 
Name:...........................................................Mitgliedsnr.:….........................geb.: ............. 
 
Grund: ......................................................Unterschrift:...................................................... 
 
Name:...........................................................Mitgliedsnr.:….........................geb.: ............. 
 
Grund: ......................................................Unterschrift:...................................................... 
 
 
 T o d e s f a l l   von folgendem Mitglied/folgenden Mitgliedern: 
 
Name:................................................................................…….Mitgliedsnummer: ………. 
 
geb.: ……………………………………………verstorben: …………………………………. 
 
Name:................................................................................…….Mitgliedsnummer: ……… 
 
geb.: …………………………………………..verstorben: …………………………………….. 

 
Name:................................................................................…….Mitgliedsnummer: ………. 
 
geb.: ……………………………………………verstorben: …………………………………… 
 
Name:................................................................................……Mitgliedsnummer: ………. 
 
geb.: ………………………………………….verstorben: ……………………………………. 
 
 
 Ü b e r t r i t t per 01.01.20….   von folgendem Mitglied: 
 (ausschließlich vom verlassendem Verein zu melden!) 
 
 
Name: ........................................................ Mitgliedsnr.:…..................geb.: ..................... 
 
Adresse: ............................................................................................................................. 
 
Wechselt zum Imkerverein: ............................................................................................... 
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Ä n d e r u n g von Mitgliederdaten: 
 
Daten bisher (ALT):  
  
Name: ......................................................................Mitgliedsnr.:…............geb.: .............. 
 
Adresse: ............................................................................................................................. 
 
E-Mail/ Telefonnummer: .................................................................................................... 
 
Daten aktuell (NEU):   
  
Name: ......................................................................Mitgliedsnr.:…............geb.: .............. 
 
Adresse: ............................................................................................................................. 
 
E-Mail/ Telefonnummer: ....................................................................................................  
 
 
Die oben angegebenen personenbezogenen Daten werden zum Zweck der 
Aufrechterhaltung der Mitgliedschaftsverhältnisse beim OÖ Landesverband für 
Bienenzucht verarbeitet.  
 
Ich bestätige, dass die Einwilligungen zur Verarbeitung der personenbezogenen Daten 
der oben angeführten Personen dem Verein vorliegen und somit dem OÖ. 
Landesverband für Bienenzucht zum Zweck der Aufrechterhaltung der 
Mitgliedschaftsverhältnisse verarbeitet werden können. Ihre umfassenden Rechte aus 
der Datenschutz-Grundverordnung entnehmen Sie bitte unserer Datenschutzerklärung. 
Diese finden Sie unter http://www.imkereizentrum.at/de/datenschutz.html  
 

 
 

 
....................................................    ................................................... 
                  Datum         Unterschrift Obmann/Obfrau 
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