% Freiwillige Feuerwehr Stadt Syke SYKE

Kinderfeuerwehr Henstedt-Heiligenfelde
Aufnahmegesuch

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in die Kinderfeuerwehr
Pflichtangaben

Name Vorname
Geburtsdatum [ ] Madchen [ ]Junge
StraRe/Hausnr. PLZ Ort

Erziehungsberechtigte/r 1

Name Vorname
StralRe/Hausnr. PLZ Ort
Telefon Mobil

E-Mail [ ]Mutter [ ]vater [ ]

Erziehungsberechtigte/r 2

Name Vorname
StralRe/Hausnr. PLZ Ort
Telefon Mobil

E-Mail [ ] Mutter [ ]vater [ ]

weitere Angaben

Abholregelung
|:| Ich darf nach der Kinderfeuerwehr allein nach Hause gehen/fahren.

|:| Ich werde im Anschluss an die Kinderfeuerwehr von einem Erziehungsberechtigten abgeholt.
|:| Ich darf durch folgende andere Personen abgeholt werden:

Name Name

Zusatzinformationen
Wichtige Informationen (Allergien, Medikamente, Krankheiten, Angste...):

Ich war bereits Mitglied einer anderen Kinderfeuerwehr: [_| Nein [ ] Ja, von/bis in

Riickgabeerklarung

Beim Ausscheiden aus der Kinderfeuerwehr verpflichte ich mich zur Riickgabe aller wahrend der Mitgliedschaft
erhaltenen Ausriistungsgegenstande und Lehrunterlagen. Die Riickgabe erfolgt vollstdndig und in einem
einwandfreien Zustand.

Umgang mit Wasser: Bootfahren und Schwimmen
Ich habe folgende Priifung/en erfolgreich bestanden:

|:| ,Seepferdchen” = Zeugnis fir Frihschwimmer

|:| ,Freischwimmer” = Deutsches Jugendschwimmabzeichen in Bronze
Ich darf wahrend der Veranstaltungen der Kinderfeuerwehr

|:| baden/schwimmen gehen

[ ]Jam Bootfahren teilnehmen

*nicht zutreffendes streichen



l% Freiwillige Feuerwehr Stadt Syke SYKE

Des Weiteren erkenne ich die Satzung der Freiwilligen Feuerwehr der Stadt Syke sowie die Anlage zu §11a der
Satzung der Freiwilligen Feuerwehr der Stadt Syke (Kinderordnung) an.
Beides ist auf der Internetseite der Stadt Syke einzusehen.

Anderungen an den in diesem Antrag gemachten Angaben gebe ich umgehend und formlos schriftlich der
Kinderfeuerwehr bekannt.

(Datum) (Unterschrift/Antragsteller)

(Unterschrift/Erziehungsberechtigte/r 1) (Unterschrift/Erziehungsberechtigte/r 2)

Einwilligungserklarung *

Hiermit stimme ich der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten Uber die Belange des Dienstverhéltnisses
im Rahmen meiner Mitgliedschaft zu. Ich willige in deren Verwendung zur Eigenberichterstattung, insbesondere
auf den von der Stadt- bzw. Ortsfeuerwehr unterhaltenen Auftritten im Internet (Homepage etc.) inkl. der
Aufnahme und Veroéffentlichung von Fotos ein. Mir ist bekannt, dass ich diese Einwilligung freiwillig abgebe und
sie jederzeit mit Wirkung fir die Zukunft widerrufen kann. Bis zum Widerruf erfolgte Verarbeitung und
Veroffentlichungen bleiben von diesem unberthrt.

AuBerdem bin ich/sind wir damit einverstanden, dass unsere Telefonnummer(n) fir eine
Telefoninformationsgruppe unter den Erziehungsberechtigten der Kinder dieser Kinderfeuerwehr verwendet
werden darf.

(Datum) (Unterschrift/Antragsteller)

(Unterschrift/Erziehungsberechtigte/r 1) (Unterschrift/Erziehungsberechtigte/r 2)

*nicht zutreffendes streichen

Nachstehende Angaben sind nicht vom Antragsteller auszufiillen — Angaben der Kinderfeuerwehr!

Aufnahmegesuch eingegangen am:

Der/die Antragsteller/in wurde in die Kinderfeuerwehr aufgenommen am:

Unterschrift Ortsbrandmeister/Ortsbrandmeisterin:

Personal-Nr. in FeuerOn

Das Mitglied wurde in die Jugendfeuerwehr ibernommen am:

Das Mitglied ist aus der Kinderfeuerwehr ausgeschieden/ausgetreten am :
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