
 
 

          Freiwillige Feuerwehr der Stadt Nördlingen e.V. 
 

 
wird vom Verein  ausgefüllt:                                                       in die Mitgliedsdatei aufgenommen/Schriftführer  
                                                                                                          in die Kassenverwaltung aufgenommen/Kassier 
                                                                                                          zur Ablage/Vorsitzender            

BEITRITTSERKLÄRUNG 
  
Freiwillige Feuerwehr der Stadt Nördlingen e. V.  
Ich erkläre hiermit meinen fördernden Beitritt zur Freiwilligen Feuerwehr der Stadt Nördlingen e. V.  
Mit einem Jahresbeitrag von ________________ € (min. 25,00 €).  
 
 
__________________________________________________________________________ 
Name, Vorname       Geburtsdatum 
 
__________________________________________________________________________ 
Anschrift (Straße – PLZ – Ort) 
 
_________________________________________________________________________________ 
Telefon Email 
 
_________________________________________________________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift 

 
 
SEPA-Lastschriftmandat 
 
Zahlungsempfänger: Freiwillige Feuerwehr der Stadt Nördlingen e. V., Spitalhof 2, 86720 Nördlingen 
Gläubiger-Identifikationsnummer:  
Mandatsreferenznummer: ___________________________ (wird von der Feuerwehr ausgefüllt) 
 
 
 
SEPA-Lastschriftmandat:  
Ich ermächtige die Freiwillige Feuerwehr der Stadt Nördlingen e. V., Zahlungen von meinem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Freiwilligen Feuerwehr der Stadt 
Nördlingen e. V. auf mein Konto gezogene Lastschrift 
einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belastenden Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
Hiermit ermächtige ich die Freiwilligen Feuerwehr der Stadt Nördlingen e. V. 
den Jahresbeitrag von ________________ € zu Lasten meines Kontos einzuziehen. 
 
Name der Bank:              ____________________________________________ 
 
IBAN (max. 22 Stellen):              ____________________________________________ 
 
BIC (8 oder 11 Stellen):              ____________________________________________ 
 
Name des Kontoinhabers:             ____________________________________________ 
 
Datum, Unterschrift des Kontoinhabers:  ____________________________________________ 


