Freiwillige Feuerwehr Stadt Osterode am Harz
Ortsfeuerwehr
Riefensbeek - Kamschlacken

Sehr geehrte Mitburgerin,
sehr geehrter Mitblrger,

nach der Feuerwehrordnung fir die Freiwilligen Feuerwehren kann jeder Einwohner,
jeder Gewerbebetrieb oder auch jede Personenvereinigung forderndes Mitglied in der
Ortsfeuerwehr Riefensbeek - Kamschlacken werden. Dabei ist festgelegt worden,

dass die férdernden Mitglieder die Hohe ihres Jahresbeitrages selbst bestimmen kénnen.
Der Mindestbeitrag betragt laut Versammlungsbeschluss jedoch 7,00 Euro.

Ich erlaube mir, Sie auf die Méglichkeit einer fordernden Mitgliedschaft in der FF Riefensbeek -
Kamschlacken aufmerksam zu machen. Wir wiirden uns freuen, Sie als neues férderndes
Mitglied begrufien zu kénnen. Die aufkommenden Betrége werden ausschlie3lich zur
Forderung des Feuerléschwesens und somit des Brandschutzes in der Ortschaft Riefensbeek -
Kamschlacken verwendet.

Sofern Sie férderndes Mitglied in der FF Riefensbeek — Kamschlacken werden wollen, mdchte
ich Sie bitten, die Beitrittserklarung auszufillen und an mich weiterzuleiten.
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Mit freundlichen Grii3en Ortsbrandmeister Norbert Wiegand
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Beitrittserklarung

Name: Vorname:
Wohnort: Stralle:
Geburtsdatum: Telefon:

Ich erklare hiermit meinen Beitritt als forderndes Mitglied in die Ortsfeuerwehr Riefensbeek - Kamschlacken.

Jahresbeitrag: € Ort, Datum, Unterschrift;

Den Jahresbeitrag von mindestens 7,00 Euro mdéchte ich wie folgt entrichten:

[ als Barzahler [J als Spende
Ich mdchte kein forderndes Mitglied werden, die
O als Einzugserméchtigung FF Riefensbeek — Kamschlacken aber mit einer
% Spende von € unterstitzen.

Bankeinzugsermachtiqung:

Hiermit erméchtige ich die FF Riefensbeek - Kamschlacken widerruflich, den jeweils falligen Jahresbeitrag in
Hohe von € als férderndes Mitglied von meinem unten angegebenen Konto einzuziehen.
Diese Einzugserméachtigung kann von mir jederzeit schriftlich widerrufen werden und endet bei Ende der
Mitgliedschaft.

Name des Kontoinhabers:

Kontonummer: Bankleitzahl:

Kreditinstitut:

Ort und Datum: Unterschrift:




