
 

Anmeldung Neumitglieder Imkerverein Luzern IVL 

  

Name:  

Vorname:  

Adresse:  

PLZ:  

Ort:  

Telefon:  

Mobile:  

Email:  

Geb. Datum:  

Beruf / Tätigkeit:  

Mit Imkerei vertraut? Ja:  Nein:  

Besitze Bienen? Ja:  Nein:  

Wenn ja, Standort:  

Bitte senden Sie das Formular ausgefüllt an: 

sekretariat@luzerner-imker.ch 

oder per Post an: 

Mario Burri 

Grindli 1 

6044 Udligenswil 

mailto:sekretariat@luzerner-imker.ch

