
Antrag zur Aufnahme in die Landesjägerschaft Niedersachsen e.V.,  

in die Jägerschaft Fallingbostel und den Hegering Walsrode 

 

Hiermit beantrage ich meine Aufnahme als Mitglied in die o.g. Jägerschaft. 

Name: _______________________________ Vorname:__________________________________ 

Straße: ______________________________ Ortsteil:____________________________________ 

PLZ /Ort: ______________________________________  geb. am.:__________________________ 

Tel.: _________________________________ E-Mail: _____________________________________ 

Bisherige Mitgliedschaft in jagdlichen Organisationen /Hegeringen etc.: 

________________________________ von ______________________bis____________________ 

Durch meine Unterschrift bestätige ich die Richtigkeit der vorstehend Angaben und erkenne die 

Satzung der Landesjägerschaft Niedersachsen e.V. und der Jägerschaft Fallingbostel für mich als 

verbindlich an. 

Ich bin damit einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten in Übereinstimmung mit den 

geltenden Datenschutzbestimmungen zu Vereinszwecken elektronisch gespeichert und verwendet 

werden. 

 

Ort:_____________________________ Datum:________________________________ 

Unterschrift:_____________________________________________________________ 

Bei Minderjährigen ist die Einwilligung des gesetzlichen Vertreters erforderlich 

Ort:_____________________________ Datum: _________________________________ 

Unterschrift:______________________________________________________________ 

        Ich zahle den festgelegten Beitrag im Februar eines Jahres per 

        Banküberweisung: (keine weiteren Angaben nötig!) 

        Ich möchte, dass der Beitrag mittels Lastschrift eingezogen wird. 

        Bitte füllen Sie unbedingt das beiliegende zweite Blatt aus! 


