
Bewegliches technisches  

Kulturdenkmal 

Seglervereinigung SmH Freddy e.V. 

c/o Rewist & Collegen 

Zippelhaus 5 

20457 Hamburg 

Telefon: 040 / 80 80 29 89 0 

E-Mail: info@segeln-mit-freddy.de 

Internet: www.segeln-mit-freddy.de 

1. Vorsitzender:                       

Jan-Matthias Westermann 

Amtsgericht Hamburg  

VR 21365  

Vor– und Zuname: ………………………………………………………………………… 

Name Einzelunternehmen: ………………………………………………………………………… 

Geburtsdatum:  ………………………………………………………………………… 

PLZ, Wohnort:  ………………………………………………………………………… 

Straße:   ………………………………………………………………………… 

Telefon:   ………………………………………………………………………… 

E-Mail Adresse: ………………………………………………………………………… 

Beruf:   ………………………………………………………………………… 

Nautisch/Technische 

Qualifikationen: ………………………………………………………………………… 

Beginn der Mitgliedschaft zum: ……………………………………………. 

Mitgliedschaft in der Seglervereinigung SmH Freddy e.V. 

Ordentliches Mitglied sein, ich zahle den Beitrag in Höhe von 
zur Zeit 48 €  pro Jahr.  

 

Fördermitglied werden und zahle den Beitrag in Höhe von zur 
Zeit 100 € pro Jahr, habe aber in der Mitgliederversammlung 
kein Stimmrecht.  

Ich möchte: 

Datenschutzerklärung: 
Ich bin damit einverstanden, 

• dass die mit diesem Antrag auf Mitgliedschaft erhobenen Daten durch den Verein für die Zwecke der inter-
nen Mitgliederverwaltung nach Maßgabe der EU-Datenschutzgrund-verordnung (DSGVO) gespeichert und 
verarbeitet werden. 

• dass Informationen und Neuigkeiten des Vereins per E-Mail oder auf dem Postweg an mich versandt werden.  

Hiermit ermächtige ich die Seglervereinigung SmH Freddy e.V. den jährlichen Beitrag vom meinem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Gleichzeitig weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Seglervereinigung SmH Freddy 
e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belaste-
ten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 

IBAN:   ……………………………………………………………………. 

BIC:   ……………………………………………………. 

Kreditinstitut: …………………………………………………………………….. 

 

Ort, Datum:     ………………………………...    Unterschrift:     …………………………………………………………………………      

Einwilligung zum SEPA—Lastschriftverfahren 
Gläubiger-Identifikationsnummer DE84SMH0000430495 

(bei Minderjährigen der gesetzliche Vertreter) 


