Freiwillige Feuerwehr
Léhnberg

Ahornweg 1 - 35792 Lohnberg

Aufnahmeformular ( Aktiv )
Personliche Daten

Name, Vorname:

Stral3e:

PLZ, Wohnort:

Geburtsdatum: Geburtsort:

Art Privat Dienstlich/Geschéftlich
Telefon

Mobil
Fax
E-Mail

Beruf:

Bankverbindung: Bank.

BIC / IBAN:

Arbeitgeber
Firma:

Strale:

PLZ, Ort:

Telefon/Fax:

Ausbildung

[ 1 Feuerwehrtechnische Ausbildung [ 1 sonstige Ausbildung (KatS, Hilfsorganisationen, ...)

[ 1 Fahrerlaubnis Klasse(n)

Bemerkungen:

Verpflichtung

[ ] bisherige Verpflichtung in der FW

Hiermit trete ich der Freiwilligen Feuerwehr Léhnberg als aktives Mitglied der Einsatzabteilung bei und erkenne die jeweils gltige
Satzung an. Ich zahle jahrlich einen Beitrag von 6 EURO.

Mit meiner Unterschrift bestatige ich die Richtigkeit meiner Angaben und verpflichte mich gleichzeitig,

Anderungen der Wehrfiihrung unverziiglich mitzuteilen.

Mit einer EDV-Verarbeitung meiner o. a. personenbezogenen Daten zum Zwecke einer Personaldatei fur Einsatze sowie fur Aus-
und Fortbildung bin ich einverstanden und willige hierzu ausdrticklich ein.

Meine Daten dirfen durch die Feuerwehr, die Aufsichtsbehdrden sowie die Landesfeuerwehrschule im erforderlichen Umfang
verarbeitet werden.

Ort/Datum Unterschrift

Ort/Datum Unterschrift beider gesetzlicher Vertreter bei Minderjahrigen

1



Freiwillige Feuerwehr
Léhnberg

Ahornweg 1 - 35792 Lohnberg
Glaubiger-ldentifikationsnummer DE64Z2Z200000354419

EINZUGSERMACHTIGUNG

Ich ermachtige den Férderverein der FF Léhnberg 2ailungen von meinem Konto mittels Lastschrifizeiziehen.
Zugleich weise ich meinem Kreditinstitut an, dander Forderverein der FF Lohnberg e.V. auf mesntk gezogenen
Lastschriften einzulésen. Die SEPA-Mandantsnummigt iinen gesondert mitgeteilt.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, begimhmit dem Belastungsdatum, die Erstattung dieste¢en Betrages
verlangen. Es gelten dabei vereinbarte Bedingungen.

[] einmaliger Einzug [ ] Wiederkehrender Einzug ( jahrliche Abbuchung )

Kontoinhaber:

Name der Bank:

IBAN:

BIC :

Léhnberg den Unterschrift:




