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Kreisfeuerwehrverband Sömmerda e.V.    
Geschäftsstelle Landratsamt Sömmerda    
Bahnhofstraße 9       
 
99610 Sömmerda 

 
 
 
 
  

Ich habe mich entschieden, dem Kreisfeuerwehrverband Sömmerda e.V. als Einzelmitglied beizutreten. 
Mit dem Antrag verbinde ich die Erwartung, dass der Kreisfeuerwehrverband Sömmerda e.V. meine Interessen als Mitglied  
vertritt. Ich erkläre meine Bereitschaft, an der Verbandsarbeit aktiv teilzunehmen. 
Die Satzung des Kreisfeuerwehrverbandes Sömmerda e.V. wird von mir anerkannt. 

 
       

Angaben zur Person:    Vorname:  Name:                                                                                   

Anschrift: Ort:  PLZ:  

 Straße:                              Nr.:  

Telefon: privat:  dienstlich:                    

 Mobil:    

eMail-Adresse:  

       
Folgende Daten dürfen veröffentlicht werden, z.B. auf der KFV-Homepage, Druck-Erzeugnissen etc.  
(Bitte Zutreffendes ankreuzen): 
 

☐ Adresse  ☐ Mobiltelefon  ☐ Telefon privat ☐Telefon dienstlich 
 

 

 

 

 

     
Ort

 
Datum

 
 Rechtsverbindliche Unterschrift

 

 


