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Freiwillige Feuerwehr Zell - An der Alten Schule 4a - 64732 Bad Kénig-Zell ﬂ Freiwillige Feuerwehr Zell 1893 e.V.

An der Alten Schule 4a
64732 Bad Kénig-Zell

Info@feuerwehrzell.de

oy e - www.feuerwehrzell.de
Beitrittserklarung

als passives Mitglied in der 06063 - 58490
Freiwilligen Feuerwehr Zell e.V.

Ansprechpartner

Vorstand
vorstand@feuerwehrzell.de
06063-58490

Hiermit erkldre ich meinen Beitritt als passives Mitglied in die Freiwillige Feuerwehr Zell e.V.

Name, Vorname

StraBe, Hausnummer PLZ, Ort

Telefon, Telefax, E-Mail

Mandatsreferenz (wird vom Rechner der Freiwilligen Feuerwehr Zell e.V. ausgefullt)

Cl3ubiger-Identifikationsnummer der Freiwilligen Feuerwehr Zell e.V. : DE03ZZZ00000929951

Ich zahle einen jdhrlichen Mitgliedsbeitrag von EUR (mind. 15,00 EUR).

Der Betrag soll jahrlich von meinem Konto per SEPA-Lastschriftmandat (siehe unten), jeweils am 15. Oktober
abgebucht werden. Die Mitgliedschaft verlangert sich jeweils um ein Kalenderjahr, sofern nicht mindestens
drei Monate vor Jahresende die Kiindigung schriftlich erfolgt ist.

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins vorbehaltlos an.
Auf Wunsch wird mir diese ausgehandigt. Ich bin damit einverstanden, dass meine persdnlichen Daten zu
Vereinszwecken elektronisch gespeichert und verarbeitet werden.

Datum, Unterschrift

SEPA-Lastschriftmandat:
Ich ermachtige den Zahlungsempfanger Freiwillige Feuerwehr Zell e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels
SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger
Feuerwehr Zell e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.
Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung.
Verein __

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Einsatzabteilung ___

IBAN (internationale Kontonummer -22 Stellen, siehe Kontoauszug)

Jugendfeuerwehr
BIC (internationale Bankleitzahl -8 oder 11 Stellen, siehe Kontoauszug)
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des N
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Minifeverwehr
Datum, Unterschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) Alters- und Ehrenabteilung
Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift erhalte ich eine Mitteilung Gber die vergebene Mandatsreferenznummmer.
1. Vorsitzender 2. Vorsitzender / Jugendwart Wehrfuhrer Rechner Volksbank Odenwald eG

Benjamin Bar Christian Huber Patrick Usselmann Martin Kuhn DE10 5086 3513 0002 4074 69



