
Beitrittserklärung 

Zur 

Borgfelder Schützengilde von 1957 e.V. 

 

 
 

Ich beantrage hiermit die Mitgliedschaft in der Borgfelder Schützengilde 

von 1957 e.V. und erkenne die Satzung an 

      

Name, Vorname 

      

Geburtsdatum, Telefon 

      

Straße, Hausnummer, PLZ, Wohnort 

      

e-mail: (Druckbuchstaben) 

     , 06.01.2026 
  

Ort, Datum  Unterschrift (bei Minderj. Ges. Vertreter) 

Einzugsermächtigung für den Mitgliedsbeitrag 

Ich bitte um Einziehung des Mitgliedsbeitrages lt. Satzung von meinem Konto 

IBAN:      

Kreditinstitut:      

Kontoinhaber:      

Unterschrift Einzugsermächtigung: 

 

Zugehörigkeit zu welcher Sparte: 

Allgemein  Bogen  Pistole   

Jahresbeiträge (Abbuchung zum 01.02. und 01.07. je 50 %):  

Männer / Damen 110,00 €   

Jugend 45,00 €  

Passiv 50,00 €  

Familienbeitrag (ab einem Kind bis zum 18. Lebensjahr)   200,00 € Der Vorstand 

 

Borgfelder Schützengilde von 1957 e.V., Amtsgericht Bremen VR 2539, Hamfhofsweg 4, 28357 Bremen, Tel.:0421/272700 oder 

0421/272722, Bankverbindung: Sparkasse Bremen, IBAN: DE55290501010010494060 

 

 


