
B E I T R I T T S E R K L Ä R U N G 
 
 
Vorname:                                     Zuname:                      
 
Straße und Hausnummer:                                                                      
     
Postleitzahl und Wohnort:                                                            
     
Beruf:       Steuernummer:                      
 
Bankverbindung:             
 
Bankleitzahl:        Kontonummer:       
 
Telefon:                                                Fax:                                
 
E-Mail Adresse:                               
 
 
Ich beantrage die Mitgliedschaft in der Forstbetriebsgemeinschaft Seewald. 
Ich anerkenne die mir ausgehändigte Satzung der Forstbetriebsgemeinschaft Seewald. 
Alle Waldflächen, die aufgrund dieser Beitrittserklärung erfaßt werden, sind bei keiner 
anderen FBG oder einem wirtschaftlichen Verein mit gleicher Zielsetzung registriert. 
 
 

Ort, Datum:          
 

Unterschrift:          
 

 
 
Waldflächen: 
 

Größe in  Gemarkung: Flurstück-Nummer: 
ha: ar: 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

Insgesamt:   

  


