Forderverein der Freiwilligen Feuerwehr Horneburg e.V.

Eintrittserkldarung

Name: Vorname:

StraBe:

PLZ Wohnort:

Hiermit erklare ich meinen Eintritt in den Férderverein der Freiwilligen Feuerwehr Horneburg

e.V. Die Satzung erkenne ich an. Mein Mitgliedsbeitrag betragt EUR jahrlich
(mindestens EUR 13,00 jahrlich).

Datum, Ort Unterschrift

Forderverein der Freiwilligen Feuerwehr Horneburg e.V.

Ermachtigung zum Beitragseinzug mittels Lastschrift

Hiermit ermachtige ich den Fdrderverein der Freiwilligen Feuerwehr Horneburg e.V. meinen
Jahresbeitrag in H6he von EUR (mindestens EUR 13,00 jahrlich) bis auf Widerruf
durch Lastschriftverfahren einzuziehen.

Kontoinhaber:
Konto-Nr. BLZ:

Name des Kreditinstitutes:

Datum, Ort Unterschrift

Bankverbindung: Kreissparkasse Stade, Bankleitzahl: 241 511 16, Kontonr.: 40 75 02



