
 

 

 

www.feuerwehr-rohrsen.de 

E-Mail: kontakt@feuerwehr-rohrsen.de 

 
Ortswehr der Stadt Bad Münder am Deister 

     

 
 
 

Beitrittserklärung 
 
 
Herr / Frau  _________________________/_______________________________ 
  (Nachname)    (Vorname) 
 

wohnhaft in  _________________________/____________________/__________ 
  (Ort)     (Straße)    (Hausnummer) 

 
geboren am  _______________  erklärt hiermit den Beitritt in die 
  (Geburtsdatum)  
 

 

 
 

als: � aktives Mitglied (zutreffendes bitte ankreuzen) 

 � förderndes Mitglied  

 
Der Beitritt gilt ab  _______________   
   (Datum)  

 
Der Jahresbeitrag beträgt :___ Euro (min. 16,- € für fördernde und 6,- € für aktive Mitglieder)  
und soll zum 15. März eines jeden Jahres von meinem Girokonto  
abgebucht werden. 
 
 
Diese Erklärung kann jederzeit, ohne Angabe von Gründen widerrufen werden. 
Eine kurze Info an eine der oben genannten Adressen oder E-Mail reicht aus. 
 
 
 
____________________, den _____________         _____________________ 
    (Ort)     (Datum)    (Unterschrift) 

 
Bei Minderjährigen ist die Unterschrift des Erziehungsberechtigten erforderlich.  
 
 
 

Bitte beachten Sie die Rückseite zum SEPA-Lastschriftverfahren 

Ortsbrandmeister: 
Stefan Imhoff 
Hinterm Dorfe 10 
31848 Bad Münder 
05043 / 29 48 

Kassenwart: 
Hans-Joachim Krystosek 
Am Steinbrink 4 
31848 Bad Münder 
05043 / 3992 



 
Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats 
 
 
         Wiederkehrende Zahlungen/Recurrent Payment 
Name und Anschrift des Zahlungsempfängers (Gläubiger)     Name und Anschrift des Kontoinhabers 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Einzugsermächtigung: 
Ich/Wir ermächtige(n) die Freiwillige Feuerwehr Rohrsen widerruflich, den von mir/uns zu 
entrichtenden Mitgliedsbeitrag bei Fälligkeit durch Lastschrift von meinem/unserem Konto mit der 

Kontonummer: Bankleitzahl: 

Genaue Bezeichnung des kontoführenden Instituts: 

einzuziehen. 

 
SEPA-Lastschriftmandat 
Ich/Wir ermächtige(n) die Freiwillige Feuerwehr Rohrsen, Zahlungen von meinem/unserem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von der 
Freiwilligen Feuerwehr Rohrsen auf mein /unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen. 
 

IBAN: 
 
DE 

Kreditinstitut: 

 
 

Ort, Datum 
 
 

Unterschrift 
 
 
 

 
Vor dem Einzug werden Sie informiert: 

• Auf der Homepage der FFw Rohrsen: www.feuerwehr-rohrsen.de 

• Auf der Einladung zur Jahreshauptversammlung 

• Durch Aushang im Schaukasten am Feuerwehrhaus in Rohrsen 

 

Freiwillige Feuerwehr Rohrsen 

31848 Bad Münder 

 

Gläubiger-Identifikationsnummer: 

DE14ZZZ00000215639  

Mandatsreferenz: 

Wird mit der ersten Abbuchung mitgeteilt  


