
Schiffergilde Bremerhaven e.V.
Barkhausenstraße 4
27568 Bremerhaven
Tel. 0471 – 142 97 26
info@schiffergilde.de
www.schiffergilde.de

Aufnahmeantrag

Ich beantrage die Mitgliedschaft im Verein Schiffergilde Bremerhaven e.V.  

Art der Mitgliedschaft 
(Bitte ankreuzen)

 ordentliches Mitglied                        Lebenspartnerschaft         Jugendlicher

    förderndes Mitglied, freiwilliger jährlicher Beitrag    _______ EUR, mindestens 26,00 EUR

Name / Firmenname:                                                   ___________________________________________  

Straße und Hausnummer:                                           ___________________________________________  

PLZ und Wohnort:                                                         ___________________________________________  

Telefon:                                                                         Telefon mobil: _______________________________

Email:                                                                            Geburtsdatum:_______________________________

Patente und/oder 
Führerscheine
für die Schifffahrt:_____________________________________________________________________

Ort und Datum:_____ ______________________Unterschrift:_________________________________

Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats
Ich ermächtige die Schiffergilde Bremerhaven e.v., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein Kreditinstitut an, die von der Schiffergilde Bremerhaven.e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
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.

IBAN : ___________________________________________________________________________

SWIFT / BIC CODE: ________________________________________________________________

Name des Kreditinstitutes: ___________________________________________________________

Kontoinhaber: _____________________________________________________________________

Unterschrift: _______________________________________________________________________

(Die Ermächtigung zum Einzug durch SEPA-Lastschrift ist schriftlich zu widerrufen)

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE80 123 00000 795675

Bitte diese Seite und die Rückseite vollständig ausgefüllt an die Schiffergilde schicken - per Mail oder per Post!

1.Vorsitzender:                  Eugen von Abel
stv. Vorsitzender:               Rüdiger Bauer
Schatzmeister:                   Angela Rats-von Abel
Schriftführer:                      Michael Brömmel
Hafenorganisation:             Sven Petersson
Sprecher des Schifferrats: Thomas Herion

Weser- Elbe Sparkasse
BLZ 292 500 00 - Konto-Nr. 1119850
IBAN: DE25 2925 0000 0001 1198 50

SWIFT-BIC: BRLADE21BRS
Steuer-Nr. 60/142/06734
USt-IdNr. DE 114708776

mailto:info@schiffergilde.de



