Feuerwehr RUti Beitrittserklarung

Bitte in Blockschrift ausfiillen.

Name: Mobile:
Vorname: E-Mail:
Geburtsdatum: Bank:
Vers.Nr. IBAN:
Heimatort: Beruf:
Nationalitat: Arbeitsgeber:
Strasse: Beruf z. Zeit:
PLZ/Ort

Fz Ausweiskat: B( ) C () C1-118 ()

Feuerwehrdienst geleistet: Ja ( ) Nein ( ) DB

vorhanden: Ja ( ) Nein ()

Wo: Grad:

Gewdunschte Einteilung: Einsatzgruppe ( ) Verkehrsgruppe ( ) Fuhrungsunterstitzung ( )

Die Einteilung in eine Einsatzgruppe setzt die Atemschutztauglichkeit voraus

Beitrittserklarung:
Der/Die Unterzeichnende beantragt hiermit den Eintritt in die Feuerwehr Riti und stellt

gleichzeitig den Antrag zur Aufnahme in den Verein Freiwillige Feuerwehr Rt und die

Sektion Aktive. Das erste Jahr gilt als Probejahr und kann vom Kommandanten per sofort

aufgelost werden. Zudem erklart sich der/die Unterzeichnende bereit, mind. 70% der

Ubungen zu absolvieren, den Pager zu tragen und bei den Einsétzen, sofern mdglich, auszuriicken.
Derweilen nimmt er/sie zur Kenntnis das Aufzeichnungen erstellt werden k6 nnen. Welche ohne
Einwilligung des Betroffenen verwendet werden. Vergffentlichung von Aufzeichnungen und
Ausserungen des Antragstellers, welche im Zusammenhang mit der Feuerwehr Rti entstehen, sind
nur mit Bewilligung des Kommandanten zulassig.

( ) Der/Die Unterzeichnende verzichtet auf den Beitritt des Verein und Sektion ist sich aber durch

das bewusst das er an allen Anlassen der Sektion und des Verein Freiwillige Feuerwehr Riiti
ausgeschlossen. (Feuerwehrreise, Skiweekend, Depotfest usw.)

Ort/Datum: Unterschrift:

Beilagen:
Kopie Krankenkassenkarte beidseitig ( ) Kopie Fuhrerausweis beidseitig ( )

Kopie Bankkarte beidseitig ( )

Einsenden:
per Mail an: bewerbung@feuerwehr-rueti.ch
Per Post an: Feuerwehr Riiti Werkstrasse 31 8630 Ruiti
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