
                   Freiwillige Feuerwehr Kappeln Innenstadt 
 

 

Freiwillige Feuerwehr Kappeln Innenstadt 

Gerichtsstraße 4 
24376, Kappeln 

 

 

Antrag auf Mitgliedschaft als förderndes Mitglied 
der  

Freiwilligen Feuerwehr Kappeln Innenstadt 
 

Name  

Anschrift  

geb. Datum  

ggf. Name und Anschrift eines 
Erziehungsberechtigten bzw. 
Vormunds 

 

Tel.  

Mobil  

Email  

 
 

 
 
__________________________________________ 
Ort, Datum, Unterschrift  


