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Aufnahmeantrag  
 

Ich beantrage die Mitgliedschaft in der FF lsernhagen, Ortsfeuerwehr lsernhagen K.B.. 

Als ☐  förderndes Mitglied  

  

Persönliche Daten:  

Name: ______________________________             Vorname: ______________________________ 

Straße: ______________________________________________ 

PLZ, Wohnort: ________________________________________ 

Geburtsdatum: ________________________________________ 

Familienstand: Ledig  ☐  Verheiratet  ☐  seit: ______________ 

Telefon: ________________________________             Telefax: ______________________________ 

Mobil: ______________________________          E-Mail: ____________________________________ 

 

 

 

Einwilligungserklärung  

Hiermit stimme ich der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten über die Belange des 
Dienstverhältnisses im Rahmen meiner Mitgliedschaft zu. Ich willige in deren Verwendung zur 
Eigenberichterstattung, insbesondere auf den von der Stadt-/ Gemeine- und Ortsfeuerwehr unterhaltenen 
Auftritten im Internet (Homepage, Facebook etc.) ein. Mir ist bekannt, dass ich diese Einwilligung freiwillig 
abgebe und sie jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen kann. Bis zum Widerruf erfolgte 
Verarbeitung und Veröffentlichungen bleiben von diesem unberührt.  

 

Unterschrift bei Minderjährigen durch Erziehungsber echtigte: 

_____________________________ _________________________________________________ 

   Datum, Unterschrift – Antragsteller/in Datum, Unterschrift 
bei Minderjährigen  durch Erziehungsberechtigte 

  


