
Kreisgruppe garmisch-partenKirchen
im Landesjagdverband Bayern e.V.

An die
Kreisgruppe Garmisch-Partenkirchen
im Landesjagdverband Bayern e.V.
c/o Monika Baudrexl
Ludwigstraße 18
82467 Garmisch-Partenkirchen

antrag auf mitgliedschaft
Ja, ich möchte Mitglied in der Kreisgruppe Garmisch-Par-
tenkirchen im Landesjagdverband Bayern e.V. werden.

*Eine Zweitmitgliedschaft ist nur möglich, wenn bereits bei einer anderen Kreisgruppe des BJV eine Erstmitgliedschaft besteht 
und auch weiterhin bestehen bleibt.
**Diese Angabe ist nur (dann aber unbedingt) zu machen, wenn die Aufnahme als Zweitmitglied beantragt wurde.

SEPA-Lastschriftmandat:
Ich ermächtige die Kreisgruppe Garmisch-Partenkirchen im Landesjagdverband Bayern 
e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein 
Kreditinstitut an, die von der Kreisgruppe Garmisch-Partenkirchen im Landesjagdverband 
Bayern e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen.

Gläubiger-Identifikationsnummer DE29ZZZ00000773895

Kreisgruppe Garmisch-Partenkirchen im Landesjagdverband Bayern e.V., c/o Monika Baudrexl, Ludwigstraße 18, 82467 Garmisch-Partenkirchen

angaben zu meiner person:

Anrede: Akad. Grad:

Name: Vorname:

Anschrift: PLZ, Wohnort:

Telefon: Mobiltelefon:

Geb.-Datum: E-Mail:

Jagdscheininhaber seit: bzw. Jägerprüfung vorauss.:

Kursteilnehmer:

Beitritt zur KG Garmisch-Partenkirchen als Erstmitglied Zweitmitglied

Ich bin Erstmitglied in der BJV-Kreisgruppe ** seit

Bläser Berufsjäger Forstdienst Privat Staat Mitglied im BBB

D E

Datum Ort Unterschrift

Kreditinstitut (BIC)

IBAN

Registergericht: AG München  Registernummer: VR 50035

Datenschutzhinweis:
Mit der Unterzeichnung des Antrags 
auf Mitgliedschaft wird die Satzung der 
Kreisgruppe Garmisch-Partenkirchen 
im Landesjagdverband Bayern e.V. 
anerkannt.
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