
Förderverein Freiwillige Feuerwehr Lüdershausen e.V. 

 

AUFNAHMEANTRAG 
 
Vor- und Zuname, Firma: ...................................................................................................... 
 
Geburtsdatum:  ...................................................................................................... 
 
Straße, Nr., Postfach:  ...................................................................................................... 
 
Postleitzahl, Wohnort: ...................................................................................................... 
 
Telefon, E-Mail:            ...................................................................................................... 
 
Ich/wir bitte(n) um Aufnahme in den Förderverein der FF Lüdershausen e.V. als 

außerordentliches förderndes Mitglied. 

 

Ich bin/Wir sind eine  Privatperson,   Einzelfirma o. Personengesellschaft, 
 

 Kapitalgesellschaft o. Körperschaft 

 

Durch meine/unsere Unterschrift werden die Vereinssatzung und die Beitragsordnung 

anerkannt.  

 
.....................................................................    ......................................................................... 
Ort, Datum                                               rechtsverbindliche Unterschrift/en 
 

 

Förderverein Freiwillige Feuerwehr Lüdershausen e.V., Dorfstr. 27 a, 21382 Lüdershausen 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE 36 ZZZ 00000358221  
 

Mandatsreferenz:    FFFL                (Nr. wird vom Verein vergeben) 
 

SEPA-Lastschrift-Mandat 
 
Ich ermächtige den Förderverein FF Lüdershausen e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich 
weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein FF Lüdershausen e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften 
einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 

   Mindestjahresbeitrag  30 €                      freiwilliger Jahresbeitrag ___________€              
 
Name, Vorname (Kontoinhaber): ........................................................................................... 
 
Straße, Hausnummer: ............................................................................................................ 
 
Postleitzahl und Ort: ............................................................................................................... 
 
IBAN: ...................................................................................................................................... 
 
BIC: ........................................................................................................................................ 
 
 
.....................................................................    ......................................................................... 
Ort, Datum                                               Unterschrift 


