
Antrag auf aktive/passive Mitgliedschaft

Hiermit beantrage ich die aktive/passive Mitgliedschaft bei der Freiwilligen Feuerwehr Eggenthal e. V.

Name Vorname

Straße / Hs.-Nr. PLZ / Ort

Geburtsdatum Beitrittsdatum

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers

Hiermit ermächtige ich die Freiwillige Feuerwehr Eggenthal e. V. (Gläubiger-Identifikationsnummer 

DE98ZZZ00000678951), zu Lasten meines unten angegebenen Kontos bis auf Widerruf jährlich 

eine Spende in Höhe von          abzurufen.

Spendenquittung: ☐ ja (ab 200,00 €) ☐ nein (bis 200,00 € gilt der Kontoauszug als Quittung)

Kontoinhaber (falls abweichend von oben) IBAN

Kreditinstitut BIC

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers

Die erhobenen Daten werden ausschließlich für vereinsinterne Zwecke verwendet. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nicht.

Wir sagen ein herzliches Vergelt´s Gott                           Ihre Freiwillige Feuerwehr Eggenthal e. V. 
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