
KGV „AM FRANKENFELD“ 
 

 

Kontaktformular für Gartenbewerber 

 
Name/Vorname : _________________________________ 

 

Wohnort :             _________________________________ 

 

Strasse :        _________________________________ 

 

Geb. Datum :       _________________________________ 

 

Telefon / Handy :  _________________________________ 

 
Email:                     _________________________________ 

 

Bitte zutreffendes ankreuzen. Ja Nein 
 

Verheiratet :    
 

Kinder :     
 

Berufstätig :                                                                                      
 

Mietwohnung :     
 

Haben Sie Erfahrung mit Gartenarbeit     
 

Würden Sie Gemeinschaftsarbeit leisten?     
    

Waren sie schon einmal Mitglied in einen Kleigartenverein? 

 

Bitte folgende Fragen mit ein paar Worten beantworten! 

 

Welchen Beruf üben Sie momentan aus?  __________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

Warum bewerben Sie sich für einen Kleingarten? ___________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

Was möchten sie in einem Kleingarten machen? _____________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

Nachdem Sie den Bogen ausgefüllt haben und uns zugesendet haben unter amfrankenfeld@gmx.de , 

werden wir versuchen Sie per Email oder telefonisch zu erreichen ob und wann eventuell ein Gespräch zum 

Kennenlernen stattfinden wird. Alle Daten werden natürlich Vertraulich behandelt! 

 

 

 

 

Datum, Unterschrift        ___________________________________ 

  

mailto:amfrankenfeld@gmx.de

