
Herzlich
willkommen!

Antrag auf Mitgliedschaft im

Landesjagdverband Sachsen-Anhalt e. V.
Halberstädter Str. 26 | 39171 Langenweddingen

und in der (Kreis-)Jägerschaft:

Ich  möchte  die  Jagdhaftpflichtversicherung
inkl. zusätzlicher Versicherungsprodukte des
LJV abschließen.

Ich erlaube der Jägerschaft zur Kommunika-
tion meine E-Mailadresse zu verwenden und
meine  Antragsdaten  zweckgebunden  im
Sinne des Datenschutzes zu verarbeiten.

Ich  habe  mich  über  die  Möglichkeiten  der
Zahlung  des  Jahresbeitrags  bei  der  Jäger-
schaft informiert  und bin mit diesen  einver-
standen  (bei  Lastschrift:  Einverständniser-
klärung beifügen).

Ich  erlaube  dem  Landesjagdverband  Sach-
sen-Anhalt  e.  V.  sowie  meiner  Jägerschaft
folgende  Daten  in  Vereinsmitteilungen  zu
veröffentlichen:  Vor-  u.  Zuname,  Geburts-
datum, Jägerschaft.

Ich  möchte  das  Mitteilungsblatt,  statt  in
gedruckter Form, als PDF per Mail erhalten.

Jahresmitgliedschaft ab

- Persönliche Angaben -

Name:

Vorname:

Anschrift:

Wohnort:

Ortsteil:

Geb. am:

Telefon:

Email:

Ich bin bereits LJV-Mitglied

(K)JS: seit:

- Freiwillige Angaben -

Jagdschein seit:

Beruf:

Jagdhornbläser/in        Förster/in

Berufsjäger/in        Jungjäger/in

Hundeführer/in        Falkner/in

Hundezüchter/in

Datenschutzhinweis: Ihre Angaben werden
vom  Landesjagdverband  Sachsen-Anhalt
e. V., der (Kreis-)Jägerschaft und deren Be-
auftragten zum Zweck der Verbandsarbeit
und Mitgliederverwaltung gespeichert  und
verarbeitet  und  im  Rahmen  der  gesetz-
lichen  Bestimmungen  verwendet.  Die
ausführlichen  Datenschutzbestimmungen
liegen  in  der  Geschäftsstelle  des  Landes-
jagdverbandes  Sachsen-Anhalt  e.  V.  zur
Einsicht aus.

Datum Unterschrift



Vorsitzender: Jens Dedow, Am Kloster 1, 39217 Schönebeck OT Plötzky jens-dedow@jaegerschaft-schoenebeck.de 

Schatzmeister: Marco Fricke,  Fischerufer 1, 39217 Schönebeck OT Pretzien,  marco-fricke@jaegerschaft-schoenebeck.de 

Bankverbindung: IBAN DE80800555000330062930   BIC NOLADE21SES  Salzlandsparkasse 

Homepage:   http://www.jaegerschaft-schoenebeck.de

Jägerschaft Schönebeck  

im Landesjagdverband Sachsen-Anhalt   

___________________________________________________________________________ 

PERSONENDATEN 

Name:  Vorname: 

Straße: Nr.: 

PLZ:  Ort: 

Telefon: Mobiltelefon: 

E-Mail:

Geburtsdatum: Fax: 

Eintritt (Datum): Hegering: 

Besonderheiten: 
(Hundeführer / Bläser usw.) 

MITGLIEDSBEITRAG 

Zahlungsweise (zutreffendes bitte ankreuzen): Lastschrifteinzug: 

Hiermit ermächtige ich, die Jägerschaft Schönebeck e.V. den aktuellen Jahresbeitrag 
 jährlich zum 1.März im Voraus zu Lasten meines Kontos bis auf Widerruf einzuziehen: 

Kontoinhaber :  ____________________________________________ 

IBAN:      .  ____________________________________________ 

BIC :  ____________________________________________ 

Kreditinstitut:  ____________________________________________ 

_________________________   ____________________  _____________________ 
Ort, Datum    Unterschrift Kontoinhaber Kontoinhaber (Druckbuchstaben) 
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