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Imkerverein:  _____________________________________________________ 

Vereinsnummer: ___________________________________________________ 

Melder (Vorname/Name/Position): _____________________________________ 

 

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

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Position: ____________________________________________________ 

 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.: ______ 

 

 Ehrenmitgliedschaft im Imkerverein 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 

Vorname/Name: ____________________________________ Nr.: ______ 
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 Korrekturen  
(Betrifft Erfassungen, die der Imkerverein aufgrund von Sperrfeldern nicht selbst 
durchführen kann.) 

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) 


