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BAD SQRER
Aufnahmeantrag
Ich beantrage die Aufnahme in die Einsatzabteilung der Freiwilligen Feuerwehr der Stadt Bad
Soden am Taunus, Stadtteil [] Kernstadt [] Altenhain [] Neuenhain
Personliche Daten
Name: Vorname
Anschrift: Geburtsdatum:
Mail:

Telefon: Mobil:
Kontodaten:
IBAN: Inhaber:
BIC: Bank:

Ich verpflichte mich, die ndchstmdégliche Ausbildung zum Truppmann / zur Truppfrau und darauf aufbauende
Ausbildungen, je nach Eignung und Bedarf, zu absolvieren.

Ich erkenne die Satzung fur die Freiwillige Feuerwehr der Stadt Bad Soden am Taunus sowie die einschlagigen
Vorschriften des Hessischen Gesetzes Uber den Brandschutz, die Allgemeine Hilfe und den Katastrophenschutz
an und verpflichte mich, meine Aufgaben gewissenhaft zu erfilllen.

Ort, Datum, Unterschrift Antragsteller Ort, Datum, Unterschrift Wehrflihrung

Zustimmungserklarung (nur bei Minderjahrigen)

Wir / ich erklaren als gesetzliche(r) Vertreter die Zustimmung zur Aufnahme unserer Tochter /

unseres Sohns in die Einsatzabteilung der Freiwilligen Feuerwehr der Stadt Bad Soden a. Ts.

Ort, Datum, Unterschrift Vertreter 1 Ort, Datum, Unterschrift Vertreter 2

Anlagen:
» Verpflichtungserklarung Sprechfunk
» Datenschutzhinweise
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* Einwilligung Datenweitergabe an Feuerwehrverein
e Unterrichtung Datenschutz
» Satzung Feuerwehr der Stadt Bad Soden am Taunus (Stand 15.03.2011)
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