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GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€
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Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

Dr. Manuel Becher

Brigitte Merk-Erbe
Oberbürgermeisterin

Hermann Hübner
Landrat

Dr. Gregor Aas

Ingo Berens

Dr. Rainer Grimme

Prof. Dr. Rolf Monheim

Dr. Alexander Wild

GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

Eva Rundholz

Dr. Wolf Wolfschmidt

Stv. Vorsitzende,
Pressesprecherin

Stv. Vorsitzender,
Schatzmeister

Internet:
gartenschau-bayreuth

schatzmeister@gartenschau-bayreuth.de

info@gartenschau-bayreuth.de

vorstand@gartenschau-bayreuth.de
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GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.
GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

Dr. Manuel Becher

Brigitte Merk-Erbe
Oberbürgermeisterin

Hermann Hübner
Landrat

Dr. Gregor Aas

Ingo Berens

Dr. Rainer Grimme

Prof. Dr. Rolf Monheim

Dr. Alexander Wild

GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

Eva Rundholz

Dr. Wolf Wolfschmidt

Stv. Vorsitzende,
Pressesprecherin

Stv. Vorsitzender,
Schatzmeister

Internet:
gartenschau-bayreuth

www.pschmidt.net
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GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.
GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

Dr. Manuel Becher

Brigitte Merk-Erbe
Oberbürgermeisterin

Hermann Hübner
Landrat

Dr. Gregor Aas

Ingo Berens

Dr. Rainer Grimme

Prof. Dr. Rolf Monheim

Dr. Alexander Wild

GESTALTUNG

BEITRITTSERKLÄRUNG UNSERE ORGANISATION

IHR KONTAKT

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Landesgartenschau Bayreuth 2016 e.V.

...............................................................................................................................................
Name, Vorname

...............................................................................................................................................
Straße, Hausnummer

...............................................................................................................................................
Postleitzahl, Wohnort

...............................................................................................................................................
Telefon

...............................................................................................................................................
E-Mail

Jährlich steuerlich abzugsfähiger Mitgliedsbeitrag:

      Einzelmitgliedschaft

      Familienmitgliedschaft
      incl. Kinder bis 18 Jahre (Anzahl      )

      Juristische Person

      Schüler, Student, Auszubildender (lt. Nachweis)

      Ich erhöhe meinen Beitrag auf

Für den von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag erteile ich bis 
auf Widerruf Bankeinzugsvollmacht:

...............................................................................................................................................
Kreditinstitut

...............................................................................................................................................
Kontonummer

...............................................................................................................................................
Bankleitzahl

...............................................................................................................................................
Ort, Datum

...............................................................................................................................................
Unterschrift

      Ich bin interessiert an regelmäßigen Informationen per E-Mail.
      Bitte nehmen Sie mich in Ihren Verteiler auf.

Bitte senden Sie die ausgefüllte Beitrittserklärung an die 
nebenstehende Kontakt-Adresse.

Vorsitzender       Prof. Dr. Helmut Ruppert

Stv. Vorsitzende       Eva Rundholz

Stv. Vorsitzender       Ingo Berens

Schatzmeister       Dr. Wolf Wolfschmidt

Schriftführerin       Gabriele Pastor

Pressesprecher       Dr. Oliver Junk

Beisitzer        Dr. Manuel Becher

        Dr. Michael Hohl
        Oberbürgermeister
        der Stadt Bayreuth

            Hermann Hübner
        Landrat des
        Landkreises Bayreuth

            Gert-Dieter Meier

        Brigitte Merk-Erbe

Förderverein Landesgartenschau
Bayreuth 2016 e.V.
c/o Region Bayreuth
Markgrafenallee 5
95448 Bayreuth

Tel: 0921 728 158
Fax: 0921 72888 158
eva.rundholz@region-bayreuth.de

Atelier Peter Schmidt
www.pschmidt.net

Bankverbindung:
VR-Bank Bayreuth
Konto 20168
BLZ 77390000

25 €

35 €

100 €

10 €

€

FÖRDERVEREIN
LANDESGARTENSCHAU

BAYREUTH 2016 e.V.

Eva Rundholz

Dr. Wolf Wolfschmidt

Stv. Vorsitzende,
Pressesprecherin

Stv. Vorsitzender,
Schatzmeister

Internet:
gartenschau-bayreuth

BEITRITTSERKLÄRUNG

IBAN

BIC

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt als Mitglied zum Förderverein 
Wilhelminenaue e.V.

 

06.08.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Andacht im Oratorium 
Veranstalter: Arbeitsgemeinschaft Christlicher Kirchen
Ort: oOratorium 
Kontakt: 0921 / 75 74 821,
Hans.Peetz@elkb.de

06.08.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Das kosmologische Gleichgewicht 
VVK: 16,- €, AK: 18,- €, Erm.: 13,- € 
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater*
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

In Planung: 
Bayreuther Seebühnenfestival
10.08. - 20.08.2017 
Veranstalter: Kulturagentur Sturm
Ort: qSeebühne
www.facebook.com/seebuehnebayreuth

13.08.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Billie Holiday – Der Blues der Lady 
VVK: 16,- €, AK: 18,- €, Erm.: 13,- € 
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater*
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

27.08.2017
Sonntag 
10:00 Uhr

Ferienregatta 
Veranstalter: RC-Yachtclub Bayreuth
Treffpunkt: qHammerstädter See 
Kontakt: 0921 / 15 02 245

27.08.2017
Sonntag 
17:00 Uhr

In der Nacht ist der Mensch nicht gern alleine 
VVK: 16,- €, AK: 18,- €, Erm.: 13,- € 
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater*
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

02.09.2017
Samstag
10:00 Uhr

„Zurück zur Natur – Jeder m2 zählt“ 
3,50 € pro Person
Veranstalter: Neue GartenPerspektiven
Treffpunkt: fPavillon „Auenblick“  
Kontakt: Ute Geyer, 09208 / 57 08 02,
info@neue-gartenperspektiven.de, www.neue-gartenperspektiven.de

        VERANSTALTUNGEN         VERANSTALTUNGEN

03.09.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Andacht im Oratorium 
Veranstalter: Arbeitsgemeinschaft Christlicher Kirchen
Ort: oOratorium 
Kontakt: 0921 / 75 74 821,
Hans.Peetz@elkb.de

10.09.2017
Sonntag 
10:00 Uhr
- 16:00 Uhr

Saison-Abschluss-Schau-Fahren mit Modellbauausstellung 
Veranstalter: Schiffsmodellbaufreunde Bayreuth e.V.
Treffpunkt: qHammerstädter See 
Kontakt: Wolfgang Schwestka, 0151 / 15 16 39 69
smf-bayreuth@gmx.de

17.09.2017
Sonntag 
10:00 Uhr

Herbstregatta 
Veranstalter: RC-Yachtclub Bayreuth
Treffpunkt: qHammerstädter See 
Kontakt: 0921 / 15 02 245

03.10.2017
Dienstag 
10:00 Uhr

Absegeln (Modellsegel-Regatta) 
Veranstalter: RC-Yachtclub Bayreuth
Treffpunkt: qHammerstädter See 
Kontakt: 0921 / 15 02 245

07.10.2017
Samstag
10:00 Uhr

„Zurück zur Natur – Jeder m2 zählt“ 
3,50 € pro Person
Veranstalter: Neue GartenPerspektiven
Ort: fPavillon „Auenblick“  
Kontakt: Ute Geyer, 09208 / 57 08 02,
info@neue-gartenperspektiven.de, www.neue-gartenperspektiven.de

08.10.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Andacht im Oratorium 
Veranstalter: Arbeitsgemeinschaft Christlicher Kirchen
Ort: oOratorium 
Kontakt: 0921 / 75 74 821,
Hans.Peetz@elkb.de

 

* Für alle Theatersommer-Aufführungen gilt:
   Ausweichort bei schlechtem Wetter. Galerie I-Kuh, Nürnberger Straße 5,     
   Bayreuth (Veranstaltungsbeginn dann 30 Min später).

EIN NEUER PARK ALS BRÜCKE

VERANSTALTUNGEN 2017
in der Wilhelminenaue
Bayreuth

herausgegeben durch

„Durchblick“



        VERANSTALTUNGEN

 

08.04.2017
Samstag
 
11:00 Uhr
12:15 Uhr
14:00 Uhr
16:00 Uhr

Eröffnungsfest Wilhelminenaue 
Veranstalter: Stadt Bayreuth
Kontakt: 0921 / 251279, stadtplanungsamt@stadt-bayreuth.de
Bayreuth Eleven, tBühne Bolzplatz
Blechbläser Blech BoXX, fPavillon „Auenblick“
Bayreuth Eleven, tBühne Bolzplatz
Abschlussandacht, oOratorium

29.04.2017
Samstag
14:00 Uhr 
- 16:00 Uhr

Führung zur Renaturierung: Alles ist im Fluss 
Veranstalter: Wasserwirtschaftsamt Hof
Treffpunkt: Historische Sandsteinbrücke, Eremitagestraße 
Kontakt: 09281 / 89 12 912, 
Ludwig.Schmidt@wwa-ho.bayern.de, 
www.wwa-ho.bayern.de

30.04.2017
Sonntag
10:00 Uhr

Ansegeln (Modellsegel-Regatta) 
Veranstalter: RC-Yachtclub Bayreuth
Treffpunkt: qHammerstädter See 
Kontakt: 0921 / 15 02 245

01.05.2017
Montag
10:00 Uhr 
- 12:00 Uhr

Kräuterführung durch die Wilhelminenaue 
15,- € Erwachsene, 7,- € Kinder (12-17 Jahre) 
Veranstalter: Lavandula-Schule
Treffpunkt: qSeebühne 
Anmeldung nötig: Karin Hirz, 0176 / 62 59 80 89
info@lavandula-schule.de, www.lavandula-schule.de

01.05.2017
Montag

Aktion „Maibaum für Toleranz“ 
am Baum der Integration mit Einweihung „Engel der Kulturen“
Veranstalter: Stadt Bayreuth
Ort: oUnterhalb des Oratoriums 
www.maibaum-fuer-toleranz.de

07.05.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Andacht im Oratorium 
Veranstalter: Arbeitsgemeinschaft Christlicher Kirchen
Ort: oOratorium 
Kontakt: 0921 / 75 74 821,
Hans.Peetz@elkb.de

 

        VERANSTALTUNGEN
07.05.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Aus der Dadenleidung kummd ka Bier 
VVK: 14,- €, AK: 16,- €, Erm.: 11,- € 
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater*
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

13.05.2017
Samstag
10:00 Uhr

„Zurück zur Natur – Jeder m2 zählt“ 
3,50 € pro Person
Veranstalter: Neue GartenPerspektiven
Treffpunkt: fPavillon „Auenblick“  
Kontakt: Ute Geyer, 09208 / 57 08 02,
info@neue-gartenperspektiven.de, www.neue-gartenperspektiven.de

13.05.2017
Samstag
14:00 Uhr 
- 16:00 Uhr

Führung zur Renaturierung: Alles ist im Fluss 
Veranstalter: Wasserwirtschaftsamt Hof
Treffpunkt: Historische Sandsteinbrücke, Eremitagestraße 
Kontakt: 09281 / 89 12 912, 
Ludwig.Schmidt@wwa-ho.bayern.de, 
www.wwa-ho.bayern.de

21.05.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Adieu Herr Muffin 
Eintrittspreis: 7,- € 
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater*
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

24.05.2017
Mittwoch
17:00 Uhr
- 19:00 Uhr

Kräuterführung durch die Wilhelminenaue 
15,- € Erwachsene, 7,- € Kinder (12-17 Jahre) 
Veranstalter: Lavandula-Schule
Treffpunkt: qSeebühne 
Anmeldung nötig: Karin Hirz, 0176 / 62 59 80 89
info@lavandula-schule.de, www.lavandula-schule.de

25.05.2017
Donnerstag
10:00 Uhr

Himmelfahrtsregatta 
Veranstalter: RC-Yachtclub Bayreuth
Treffpunkt: qHammerstädter See 
Kontakt: 0921 / 15 02 245

27.05.2017
Samstag
16:00 Uhr

Zum Teufel mit der Vollwertkost 
Veranstalter: Heimat- und Volkstrachtenverein Alt-Bayreuth
Ort: r Heckentheater 
Kontakt: Heidi Geißler, 09279 / 97 72 65, 
heidi_geissler@web.de

 

        VERANSTALTUNGEN
03.06.2017
Samstag
10:00 Uhr

„Zurück zur Natur – Jeder m2 zählt“ 
3,50 € pro Person
Veranstalter: Neue GartenPerspektiven
Treffpunkt: fPavillon „Auenblick“  
Kontakt: Ute Geyer, 09208 / 57 08 02,
info@neue-gartenperspektiven.de, www.neue-gartenperspektiven.de

04.06.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Andacht im Oratorium 
Veranstalter: Arbeitsgemeinschaft Christlicher Kirchen
Ort: oOratorium 
Kontakt: 0921 / 75 74 821,
Hans.Peetz@elkb.de

04.06.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Der Mörder - schon wieder der Gärtner?
VVK: 16,- €, AK: 18,- €, Erm.: 13,- €
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater*
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

05.06.2017
Montag
15:00 Uhr

Bläserquintett Windspiel: Pfingstliches Konzert 
Veranstalter: Dekanat Bayreuth
Ort: oOratorium 
Kontakt: Martin Kleineidam, 0921 / 655 80,
Martin.Kleineidam@elkb.de

09.06.2017
Freitag
14:00 Uhr 
- 16:00 Uhr

Führung zur Renaturierung: Alles ist im Fluss 
Veranstalter: Wasserwirtschaftsamt Hof
Treffpunkt: Historische Sandsteinbrücke, Eremitagestraße 
Kontakt: 09281 / 89 12 912, 
Ludwig.Schmidt@wwa-ho.bayern.de, 
www.wwa-ho.bayern.de

10.06.2017
Samstag
14:00 Uhr 
- 16:00 Uhr

Führung zur Renaturierung: Alles ist im Fluss 
Veranstalter: Wasserwirtschaftsamt Hof
Treffpunkt: Historische Sandsteinbrücke, Eremitagestraße 
Kontakt: 09281 / 89 12 912, 
Ludwig.Schmidt@wwa-ho.bayern.de, 
www.wwa-ho.bayern.de

15.06.2017
Donnerstag
10:00 Uhr

Fronleichnamsregatta 
Veranstalter: RC-Yachtclub Bayreuth
Treffpunkt: qHammerstädter See 
Kontakt: 0921 / 15 02 245

 

        VERANSTALTUNGEN
18.06.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Wahnsinnsweiber 
VVK: 14,- €, AK: 16,- €, Erm.: 11,- € 
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater*
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

25.06.2017
Sonntag
ab 09:30 Uhr

Mainauenlauf 
Veranstalter: MaliCrew e.V.
Ort: Äußere Badstraße
Kontakt: Florian Maßen, 0921 / 16033324
info@mainauenlauf.de
Infos und Anmeldung: www.mainauenlauf.de

27.06.2017
Dienstag
15:00 Uhr
- 17:00 Uhr

Kräuterführung durch die Wilhelminenaue 
15,- € Erwachsene, 7,- € Kinder (12-17 Jahre) 
Veranstalter: Lavandula-Schule
Treffpunkt: qSeebühne 
Anmeldung nötig: Karin Hirz, 0176 / 62 59 80 89
info@lavandula-schule.de, www.lavandula-schule.de

01.07.2017
Samstag
10:00 Uhr

„Zurück zur Natur – Jeder m2 zählt“ 
3,50 € pro Person
Veranstalter: Neue GartenPerspektiven
Treffpunkt: fPavillon „Auenblick“  
Kontakt: Ute Geyer, 09208 / 57 08 02,
info@neue-gartenperspektiven.de, www.neue-gartenperspektiven.de

02.07.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Andacht im Oratorium 
Veranstalter: Arbeitsgemeinschaft Christlicher Kirchen
Ort: oOratorium 
Kontakt: 0921 / 75 74 821,
Hans.Peetz@elkb.de

02.07.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Sie, Er und die Auberginen 
VVK: 16,- €, AK: 18,- €, Erm.: 13,- € 
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater*
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

 

        VERANSTALTUNGEN

16.07.2017
Sonntag
10:00 Uhr

Sommerregatta 
Veranstalter: RC-Yachtclub Bayreuth
Treffpunkt: qHammerstädter See 
Kontakt: 0921 / 15 02 245

16.07.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Hilfe – Die Welt ist aus den Fugen 
VVK: 14,- €, AK: 16,- €, Erm.: 11,- € 
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater*
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

20.07.2017
Samstag

Umwelttag der Schulen „Rotmain-Safari“ 
Veranstalter: Bund Naturschutz
Treffpunkt: fPavillon „Auenblick“  
Kontakt: 0160 / 62 16 202, rotmainsafari@bund-naturschutz.de
Anmeldung nötig

22.07.2017
Samstag
10:00 Uhr
- 14:30 Uhr

Taijiquan – Pekingform Vertiefungsseminar 
Kursgebühr: 18,- € 
Anmeldung bis 13.07. über Volkshochschule (Kurs N4121B)
Ort: Äußere Badstraße 
Kontakt: 0921 / 50 70 38 40, 
volkshochschule@stadt.bayreuth.de, www.vhs-bayreuth.de

23.07.2017
Sonntag
11:00 Uhr

Park- und Blumenführung 
Veranstalter: Stadtgartenamt
Treffpunkt: Äußere Badstraße, Eingang Volksfestplatz
Kontakt: 0921 / 88 588, info@bayreuth-tourismus.de

23.07.2017
Sonntag
17:00 Uhr

Traumschiff? Ahoi! 
VVK: 16,- €, AK: 18,- €, Erm.: 13,- € 
Veranstalter: Fränkischer Theatersommer
Ort: rHeckentheater* 
Kontakt: 09274 / 94 74 40, info@theatersommer.de, 
www.theatersommer.de

05.08.2017
Samstag
10:00 Uhr

„Zurück zur Natur – Jeder m2 zählt“ 
3,50 € pro Person
Veranstalter: Neue GartenPerspektiven
Treffpunkt: fPavillon „Auenblick“  
Kontakt: Ute Geyer, 09208 / 57 08 02,
info@neue-gartenperspektiven.de, www.neue-gartenperspektiven.de

   WIEDERKEHRENDE VERANSTALTUNGEN

Reaktiv Walking für Anfänger
vom 29.04. bis 20.05.: jeden Samstag, 09:30 – 10.30 Uhr, 4 Treffen, 
Kursgebühr: 10,- €, Anmeldung bei der Volkshochschule Bayreuth
Treffpunkt: Äußere Badstraße 
Kontakt: 0921 / 50 70 38 40, 
volkshochschule@stadt.bayreuth.de, www.vhs-bayreuth.de

Shake + Roll - Bodyworkout Outdoor
vom 16.05. bis 08.07.: jeden Dienstag um 20:00 Uhr, 8 Treffen,
Kursgebühr: 21,30 €, Anmeldung bei der Volkshochschule Bayreuth
Treffpunkt: q Seebühne
Kontakt: 0921 / 50 70 38 40, 
volkshochschule@stadt.bayreuth.de, www.vhs-bayreuth.de

Petanque
jeden Dienstag, ab dem 25.04., 17:00 - 19:00 Uhr 
Treffpunkt: Äußere Badstraße 
Kontakt: Verein für Reha- und Gesundheitssport Bayreuth, Heidemarie Miklis, 
0921 / 44 501, rudolf.miklis@t-online.de

Schiffsmodellbaufahren am Hammerstädter See
i.d.R. Sonntag ab 14:00 Uhr bei gutem Wetter
Treffpunkt: q Seebühne
Veranstalter: Schiffsmodellbaufreunde Bayreuth e.V.
Kontakt: 0151 / 15 16 39 69 oder 0176 / 23 60 10 01 
smf-bayreuth@gmx.de

Auf Anfrage für Schulklassen:
Lernerlebnis Fließgewässer „Rotmainsafari“
April bis Oktober 2017, 2-3 Schulstunden
Veranstalter: BUND Naturschutz
Kontakt: 0160 / 62 16 202 
rotmainsafari@bund-naturschutz.de
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