
FREIWILLIGE FEUERWEHR WILLENHOFEN 
 

SEIT 1878 

 

1. Vorsitzender 

Wolfgang Seitz 

Buchenweg 1 
92331 Willenhofen 

1. Kommandant 

Matthias Meyer 

Dorfstraße 9 
92331 Willenhofen 

 

Kontakt 

mail@feuerwehr-willenhofen.de 

www.feuerwehr-willenhofen.de 

 

Aufnahmeantrag 
 
Hiermit beantrage ich die Vereinsmitgliedschaft in der Freiwilligen Feuerwehr 
Willenhofen. 

 
Name: __________________________________ Vorname: ____________________________ 
 
geb. am: ___________________ 
 
Straße, Haus-Nr.: ______________________________________________________________ 
 
PLZ, Ort: _____________________________________________________________________ 
 
Telefon: _________________________________ Handy: ______________________________ 
 
E-Mail:  ______________________________________________________________________ 
 
Ort, Datum: ___________________________________________________________________ 
 
  Bei Minderjährigen: 
 
_____________________________________  ____________________________________  
(Unterschrift des Antragstellers)  (Unterschrift des gesetzlichen Vertreters) 

 
 
 
 
____________________________________________________________________________ 
 
Über den Aufnahmeantrag entscheidet die Vorstandschaft der FF Willenhofen. 
 

   Aufnahmeantrag angenommen. Vereinsmitgliedschaft besteht ab  ___________________ 

 
 
______________________________________ ____________________________________ 
Ort, Datum   (Unterschrift des Vereinsvorsitzenden) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



FREIWILLIGE FEUERWEHR WILLENHOFEN 
 

SEIT 1878 

 

1. Vorsitzender 

Wolfgang Seitz 

Buchenweg 1 
92331 Willenhofen 

1. Kommandant 

Matthias Meyer 

Dorfstraße 9 
92331 Willenhofen 

 

Kontakt 

mail@feuerwehr-willenhofen.de 

www.feuerwehr-willenhofen.de 

 

Anlage zum Mitgliedsantrag von:         
 

SEPA-Lastschriftmandat für SEPA-Basis-Lastschriftverfahren - Wiederkehrende 
Zahlung 
 
Name und Anschrift des Zahlungsempfängers (Gläubiger) 
 
Freiwillige Feuerwehr Willenhofen           Gläubiger-Identifikationsnummer:       
Bundestraße 15a 
92331 Parsberg              DE65FFW00001195585   
                                                                    
                                                                          Mandatsreferenz-Nr.   
   
                FFM-__________________________ 
 
Ich/Wir ermächtige(n) die Freiwillige Feuerwehr Willenhofen, Zahlungen von meinem/unseren 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die 
von der Freiwilligen Feuerwehr Willenhofen  auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften 
einzulösen. 
  
Hinweise:  
Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unseren 
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
 

Angaben  Kontoinhaber / Zahler: 

Name         

Vorname          

  

Straße, Haus-Nr.         

PLZ + Wohnort         

Telefon-Nr.         

Email         

IBAN:       DE        
BIC:                 
 
                    , den     Unterschrift:_________________ 
 
(alle Informationen notwendig. Bei fehlenden Angaben wird der Antrag bis zur Vollständigkeit zurückgewiesen) 
 


