Forderverein

Loschgruppe
Volmerdingsen e.V.

Aufnahmeantrag als Mitglied

Ich beantrage hiermit die Aufnahme als ordentliches Mitglied im Férderverein der Loéschgruppe
Volmerdingsen e.V., Volmser Heide 21, 32549 Bad Oeynhausen:

Name Vorname
StraRe Hausnummer
PLZ Ort
Geburtsdatum

Telefon Handy
E-Mail

Ich beantrage die Mitgliedschaft als:
|:| Einzelmitgliedschaft (aktuell 40,- €, flr Schiiler, Studenten, Auszubildende, Rentner 20,- € im Jahr)

|:| Familienmitgliedschaft fir folgende weitere Familienangehorige (aktuell 60,- € im Jahr):

Name, Vorname: Geburtsdatum:
Name, Vorname: Geburtsdatum:
Name, Vorname: Geburtsdatum:

|:| Firmenmitgliedschaft (aktuell 150,- € im Jahr)

Ich bin damit einverstanden, dass der Jahresbeitrag jeweils zum 01.04. von folgendem Konto
eingezogen werden darf:

Name der Bank:

IBAN: BIC

Glaubiger-ldentifikationsnr.: DE652Z700002116212
Die Einzugsermachtigung kann jederzeit widerrufen werden.

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die aktuelle Satzung, Beitragsordnung und die
Datenschutzerklarung des Fordervereins Loschgruppe Volmerdingsen e.V. an.

Die aktuelle Satzung, Beitragsordnung und Datenschutzerklarung habe ich auf der Internetseite
www.loeschgruppe-volmerdingsen.de zur Kenntnis genommen.

Gleichzeitig gebe ich meine Einwilligung, dass meine personenbezogenen Daten fiir
Vereinsmitteilungen genutzt und fir Zwecke der Mitgliederverwaltung gespeichert werden dirfen.

Ort, Datum Unterschrift

(Bei Minderjahrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten)

Bitte an Forderverein Loschgruppe Volmerdingsen e.V., Volmser Heide 21, 32549 Bad Oeynhausen
zurlicksenden oder per Mail an foerderverein@feuerwehr-volmerdingsen.de

1. Vorsitzende: Sabine Sieker, s.sieker@feuerwehr-volmerdingsen.de, Tel.: 0152/56800849
2. Vorsitzender: Felix Stithmeier, felixstuehm@t-online.de , Tel.: 0176/21813493



	Text1: 
	0: 
	0: 
	1: 

	1: 
	0: 
	1: 

	2: 
	0: 
	1: 

	3: 
	0: 

	4: 
	0: 
	1: 

	5: 
	0: 


	Check Box1: 
	0: Off
	1: 
	0: Off
	1: Off


	Text2: 
	0: 
	0: 
	0: 
	1: 

	1: 
	0: 
	1: 

	2: 
	0: 
	1: 



	Text3: 
	0: 
	0: 
	0: 

	1: 
	0: 
	1: 



	Text4: 
	0: 



