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Landesgruppen-Vorstandsmeldung
	Landesgruppe:
	     

	
	 FORMCHECKBOX 
 Neuwahl
	 FORMCHECKBOX 
 Ergänzungswahl
	 FORMCHECKBOX 
 komm. Berufung
	Datum:
	     

	Postanschrift der Landesgruppe:
	 FORMCHECKBOX 
 Vorsitzender  FORMCHECKBOX 
 Schriftwart  FORMCHECKBOX 
 Kassenwart 
	     

	
	
	anderes Vorstandsmitglied:

	Kontoverbindung: 
	 FORMCHECKBOX 
 keine Änderung

	
	 FORMCHECKBOX 
 Kontodaten ändern sich lt. beiliegendem SEPA-Lastschriftmandat

	
	Bitte immer den kompletten Vorstand angeben (= alle zurzeit amtierenden Vorstandsmitglieder).


	Vorsitzende(r)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Zuchtwart(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Ausbildungswart(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Jugendwart(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Schriftwart(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Kassenwart(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


*Bei unveränderter Amtsbesetzung genügt die Angabe der Mitgliedsnummer und des Namens.
	Landesgruppe:
	     


Zuwahl im Bedarfsfall (gem § 12 Abs. 1 der Satzung der Landesgruppen):
	stellv. Vorsitzende(r)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Hütewart(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	stellv. Ausbildungswart(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Sportbeauftragte(r)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Beauftragte(r) für Spezialhundeaus​bildung
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	1. Beisitzer(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	2. Beisitzer(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu im Amt  FORMCHECKBOX 
 Komm. berufen  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung*

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


*Bei unveränderter Amtsbesetzung genügt die Angabe der Mitgliedsnummer und des Namens.
	Landesgruppe:
	     


Zusatzangaben:
	Ehrenvorsitzende(r)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Pressereferent(in)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	Zuchtwert​beauftragte(r)
	Mitgliedsnr.:
	     
	 FORMCHECKBOX 
 Neu  FORMCHECKBOX 
 Keine Veränderung

	
	Name:
	     

	
	Anschrift:
	     

	
	Tel./eMail:
	     


	
	
	

	
	
	Unterschrift Landesgruppen-Vorsitzende(n)

	Bestätigung durch den Hauptverein:
	
	Datum und Unterschrift SV-Präsident

	
	
	

	
	
	Datum und Unterschrift SV-Vizepräsident
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