Freiwillige Feuerwehr
Alt Duvenstedt

gegr. 1890

Aufnahmeantrag fur aktive Mitglieder

Name, VVorname:

Geb. Datum:

Geb. Ort:

PLZ, Wohnort:

Strale:

Tel / Handy-Nr.:

Jahresbeitrag: 10 € (wird abgebucht)

Eintrittsdatum:

Bankverbindung:

Bankleitzahl:

Kontonummer:

Hiermit erteile ich der Freiwilligen Feuerwehr Alt Duvenstedt bis auf Widerruf
eine Einzugserméchtigung fur mein oben angegebenes Konto.

Gltig ist die Satzung der Freiwilligen Feuerwehr Alt Duvenstedt

Unterschrift:



