
Hiermit erkläre/n ich/wir den Beitritt zur Historischen Gesellschaft Bremen e.V.

Antwort

Historische Gesellschaft Bremen e.V. 
Geschäftsstelle
Am Staatsarchiv 1
28203 Bremen

Eventuell 2. Person

Vorname, Name

Geburtsdatum Beruf/Tätigkeit

Straße, Hausnummer PLZ, Ort

Telefon E-Mail

Datum, Unterschrift AntragstellerIn

Einwilligung in die Datenverarbeitung
Ich bin damit einverstanden, dass die von mir angegebenen personenbezogenen Daten ausschließlich durch die Historische 
Gesellschaft Bremen zur Mitgliederverwaltung und -information genutzt sowie zu diesem Zweck gespeichert werden dürfen.

Beitrittserklärung

Jahresbeitrag mindestens 

Einzelmitgliedschaft  30,- Euro

Paare     40,- Euro

Studierende     15,- Euro

Fördermitgliedschaft  50,- Euro

Jahresbeitrag plus jährliche Spende insgesamt 

Die Mitgliedschaft soll beginnen

ab sofort ab kommenden Kalenderjahr

Euro

Historische Gesellschaft Bremen e.V. 
Am Staatsarchiv 1
28203 Bremen
Tel. 0421 – 32 51 28
info@historische-bremen.de

Bankverbindung
Sparkasse Bremen
IBAN DE98 2905 0101 0001 0280 26 
Oldenburgische Landesbank
IBAN DE54 2802 0050 4652 1084 00



SEPA-Lastschriftmandat Gläubiger-Identifikationsnummer DE37ZZZ00000888599

Historische Gesellschaft Bremen e.V. 
Am Staatsarchiv 1
28203 Bremen
Tel. 0421 – 32 51 28
info@historische-bremen.de

Bankverbindung
Sparkasse Bremen
IBAN DE98 2905 0101 0001 0280 26 
Oldenburgische Landesbank
IBAN DE54 2802 0050 4652 1084 00

Ich ermächtige die Historische Gesellschaft Bremen e.V. widerruflich Zahlungen von meinem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Historischen 
Gesellschaft Bremen auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung

Kreditinstitut

IBAN

BIC

Antwort

Historische Gesellschaft Bremen e.V. 
Geschäftsstelle
Am Staatsarchiv 1
28203 Bremen

Einzugsermächtigung

Vorname, NameVorname, Name

Datum, Unterschrift KontoinhaberIn

Einwilligung in die Datenverarbeitung
Ich bin damit einverstanden, dass die von mir angegebenen personenbezogenen Daten ausschließlich durch die Historische 
Gesellschaft Bremen zur Mitgliederverwaltung und -information genutzt sowie zu diesem Zweck gespeichert werden dürfen.

Straße, Hausnummer PLZ, Ort

DE
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