Dieses Formular bitte per Post senden oder per Fax
an: 0471-20 70 21

Sie kénnen auch online Mitglied im BSHL werden:
www.bshl.de

Mit dem kostenlosen Adobe Acrobat Reader kdnnen
Sie dieses Formular nur ausfillen und drucken.

Bundesverband der

See- und Hafenlotsen Hinweise zum Mitgliedsbeitrag:

GeorgstraBe 10 Ab 01.01.2009 betragt der monatliche Beitrag 33,00 €. Sie konnen den
Beitrag monatlich nur per Uberweisung sowie vierteljahrlich, halbjéhrlich

27570 Bremerhaven oder jahrlich* per Uberweisung oder Abbuchungsauftrag entrichten.

* Wenn bei jahrlicher Zahlweise Ihr Beitrag bis zum 31.03. eingegangen
ist, reduziert sich dieser von 396,00 € auf 360,00 € . Dies ist bei
einer Abbuchung sichergestellt.

Ja, ich mdéchte Mitglied im BSHL werden. Beginn der Mitgliedschaft (Monat): | |

Bitte geben Sie die folgenden Kontaktinformationen ein:

Vorname / Name | | | |

Strasse | |

Postleitzahl / Ort | | | |

Geburtsdatum | |

Briiderschaft | |

Bestallung seit | |

Tel. privat | |

Fax | |

E-Mail |

Ich zahle meinen Mitgliedsbeitag:
(iahrlich* (396,00 €/360,00 €) / pro Halbjahr (198,00 €) / pro Vierteljahr (99,00 €)
monatlich (33,00 € nur bei Uberweisung). Bitte auswahlen |

per Einzugserméachtigung: ................ I:l

per Uberweisug auf das Konto des BSHL: ... |:|
Deutsche Bank, Hamburg BLZ 200 700 00, Konto Nr.: 6913941

Hiermit erméachtige ich den BSHL bis auf Widerruf meinen Mitgliedsbeitrag von nachfolgendem Konto
abzubuchen

Kontonummer | |

BLZ | |

Bank| |

Kontoinhaber | |

Ort/Datum Unterschrift



	ab: 
	Vorname: 
	Name: 
	Strafle: 
	PLZ: 
	Ort: 
	Geburtsdatum: 
	Bruederschaft: [ ]
	Bestallung: 
	Telefon: 
	Fax: 
	Mail: 
	Ueberweisung Art: [ ]
	Einzug: Off
	auf Kto BSHL: Off
	Kto Nr: 
	BLZ: 
	Bank: 
	Kto Inhaber: 
	Ort Datum: 
	Unterschrift: 


