Aufnahmeantrag

zur Aufnahme als Mitglied bei der Freiwilligen Feuerwehr Roggenstein e.V.

Hiermit beantrage/n ich/wir die Aufnahme als Mitglied im

bei der Freiwilligen Feuerwehr Roggenstein e.V.

Name

Anschrift

Telefon

Geb. Datum

eMail

Jahresbeitrag: _ 10,-  Euro

(Ort, Datum) (Unterschrift des Vertretungsberechtigten)

Ermachtigung zum Einzug von Forderungen mittels Lastschrift
Hiermit erméchtige(n) ich/wir Sie widerruflich, die von mir/uns zu entrichtende Zahlung des
Jahresbeitrages in Hoéhe von 10,- € bei Falligkeit zu Lasten meines/unseres Kontos

bei der

IBAN:

BIC:

mittels Lastschrift einzuziehen. Wenn das Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist,

besteht seitens des kontofiihrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlésung.

(Ort, Datum) (Firmenstempel, Unterschrift des Vertretungsberechtigten)



