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Eine schlagkräftige Feuerwehr
kommt im Falle eines Falles uns allen zu Gute!
)


[image: ] FREIWILLIGE FEUERWEHR DÖSINGEN



B E I T R I T T S E R K L Ä R U N G


Hiermit beantrage ich die Aufnahme in die Freiwillige Feuerwehr Dösingen 
als
 		a) Aktives Mitglied (inklusive Jugendfeuerwehr)			        

b) Passives Mitglied des FFw. Dösingen e.V.  (beitragspflichtig)	        



Name: _______________________		Vorname: _______________________

Geburtsdatum: ________________		Straße: _________________________

PLZ & Ort: ____________________		Telefon: ________________________

Datum: ______________________		Unterschrift: ____________________

				            Erziehungsberechtige(r): ____________________
					 (nur bei Minderjährigen)



(nachfolgende Daten sind nur für die passive Mitgliedschaft erforderlich)

Kontonummer: ________________		Bankleitzahl: ____________________

Konto-Inhaber: _________________________________

Kreditinstitut: __________________________________

Datum der Erteilung: _____________	Unterschrift: ____________________

Mit meiner geleisteten Unterschrift bestätige ich, dass der Vereinsbeitrag (EUR 6,00 jährlich) bis auf Widerruf von meinem Konto abgebucht werden darf.
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