
 

 

Freiwillige Feuerwehr 

Talkau  

 
Aufnahmeantrag 

 

 

Mitglied der Freiwilligen Feuerwehr Talkau 

 

Amt Breitenfelde 

 

 

Name:   _________________________________________________________ 

 

Vorname:  _________________________________________________________ 

 

Straße:  _________________________________________________________ 

 

PLZ / Ort :  _________________________________________________________ 

 

Telefon :  _________________________________________________________ 

 

Geburtstag :  _________________________________________________________ 

 

Eintrittsdatum : _________________________________________________________ 

 

Eintritt in die Sterbekasse :                       (  ) Ja                    (  ) Nein 

 

 

Die Satzung der Freiwilligen Feuerwehr Talkau habe ich am ____________ erhalten. 

 

 

 

_________________________________________ 
                                      Ort , Datum , Unterschrift 

 

 

 

................................................................................................................................................... 

 

 

 

Einverständniserklärung der Erziehungsberechtigten ( nur bei Minderjährigen )  

 

Ich bin mit dem Eintritt meiner Tochter / meines Sohnes  _______________ in die FF Talkau  
 

einverstanden. 

 

____________________________________________ 
                                               Ort, Datum, Unterschrift ( en ) 


