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E-Mail: verein@feuerwehr-ilbenstadt.de
www.feuerwehr-ilbenstadt.de 

Bankverbindung: 

Sparkasse Oberhessen 
BIC: HELADEF1FRI 

IBAN: DE87 5185 0079 0077 0005 00 

An den Vorstand der 
Freiwilligen Feuerwehr Ilbenstadt e.V. 
Mühlgasse 4a 
61194 Niddatal-Ilbenstadt 

Beitrittserklärung 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt und werde Mitglied im Verein „Freiwillige Feuerwehr Ilbenstadt e.V.“. Mit meiner Unterschrift 

erkenne ich die Vereinssatzung in der jeweils gültigen Fassung an. 

Vorname: 

___________________________ 

Nachname: 

___________________________ 

Geburtsdatum: 

_______________ 

Straße, Hausnummer: 

___________________________ 

PLZ / Ort: 

___________________________ 

Bevorzugte Kommunikation: 

E-Mail  Brief 

Rufnummer: 

___________________________ 

E-Mail:

___________________________ 

Geschlecht: 

 M  W  D 

Mitgliedsart beim Zeitpunkt des Eintritts: 

 Passives (förderndes) Vereinsmitglied 

 Aktives Mitglied in der Einsatzabteilung 

 Aktives Mitglied in der Jugendfeuerwehr 

 Aktives Mitglied in der Kinderfeuerwehr 

Mein Jahresbeitrag beträgt ________ EUR (min. 6,14 Euro/Jahr). 

 Ich ermächtige die Freiwillige Feuerwehr Ilbenstadt e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels SEPA-Lastschriftverfahren 
einzuziehen. Bitte SEPA-Lastschriftmandat ausfüllen! 

 Ich überweise den Mitgliedsbeitrag einmal jährlich zum 01.07. des Kalenderjahres. 

Die personenbezogenen Mitgliedsdaten werden vom Verein gemäß den aktuellen Fassungen der DSGVO und BDSG gespeichert und verarbeitet. Mit Ihrer Unterschrift 
bestätigen Sie die Einwilligung hierzu. Information laut Art. 13, Absatz (1) DSGVO: Der Verantwortliche ist der geschäftsführende Vorstand des Vereins, E-Mail-Kontakt 
unter verein@feuerwehr-ilbenstadt.de. Ein/e Datenschutzbeauftragte/r ist nicht bestellt. Zweck der Verarbeitung ist die Verwaltung der Vereinsmitgliedschaft. Eine 
Datenweitergabe findet nicht statt, insbesondere nicht in ein Drittland oder an eine internationale Organisation. 

Datum Ort Unterschrift (ggf. eines gesetzlichen Vertreters) 

Einwilligung zum elektronischen SEPA-Lastschriftverfahren (Wiederkehrende Zahlung): 
Ich ermächtige die Freiwillige Feuerwehr Ilbenstadt e.V. (Gläubiger-ID: DE87ZZZ00000134591) Zahlungen von meinem Konto 
mittels SEPA-Lastschriftverfahren einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Freiwilligen Feuerwehr 
Ilbenstadt e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Der Mitgliedsbeitrag ist jeweils am 01. Juli des Jahres fällig 
und wird an diesem Tag eingezogen. Die Mandatsreferenz entspricht der Mitgliedsnummer, die auf Wunsch erfragt werden kann. 
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. 

ggf. abweichender Kontoinhaber: 

___________________________ 

IBAN: 

DE_____________________________________ 

Datum Ort Unterschrift Kontoinhaber 
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