
___________________________________________________________________________________________________________ 

Vorstand: Ulrich Thiart (Vors.)  Günter Schierloh  Michael Schröck  
Kassenführer: Stefan Majchrzak 

 

27356 Rotenburg (Wümme)  Katrepel 16  Telefon 04261/8400999    E-Mail: buergerbus-sottrum@web.de 
Amtsgericht Walsrode VR 266200 

 

 Vereinskonten: VB eG Wümme-Wieste IBAN DE62 2916 5681 0118 8771 00  

Sparkasse Rotenburg/Bremervörde IBAN DE68 2415 1235 0026 0638 67 

         BürgerBus  

        Samtgemeinde Sottrum e.V 

  

  

 

                                 Beitrittserklärung 
 
Ich möchte ehrenamtliche/r Fahrer/in werden und erkläre durch meine Unterschrift meinen Beitritt                        
                                                                         zum 

 
                                BürgerBus Samtgemeinde Sottrum e.V. 
 
Name: ............................................................Vorname: ................................................................                                          
 
Straße: ...........................................................Wohnort: ................................................................. 
 
Geb.-Datum: ..................................................Beruf: ...................................................................... 
 
Telefon dienstlich: .........................................Telefon privat: ......................................................... 
 
Fax: ...............................................................Handy: ..................................................................... 
 
E-Mail: ...........................................................Internet: ................................................................... 

 
Führerschein alt Klasse: ........................EU-Führerschein: ....................Fahrerlaubnis seit: .............................. 

 
Geburtsname der Mutter (wird für die Anforderung des Führungszeugnisses gebraucht): ............................................................. 
 
Mir sind keine Gründe bekannt, die gegen eine ehrenamtliche Fahrertätigkeit sprechen. 
Ich bin bereit, die für die Tätigkeit als Bürgerbusfahrer/in benötigte Fahrgastfahrerlaubnis zu erwerben. Die 
Kosten trägt der BürgerBus Samtgemeinde Sottrum e.V. 
Mir ist jederzeit eine schriftliche Kündigung möglich. Die Mitgliedschaft endet automatisch, wenn ich nicht 
mehr als Fahrer tätig bin. 
Als Fahrerin, Fahrer zahle ich keinen Mitgliedsbeitrag. 
 
Ort/Datum: .................................................................................... 
 
Unterschrift: ................................................................................... 
 

 
Ich möchte auch zahlendes Mitglied werden. 
 
Mein Mitgliedsbeitrag (jetzt 48,00€ pro Jahr) wird für das laufende Jahr und die folgenden Jahre jeweils im 
November des Geschäftsjahres eingezogen.  
 
Einzugsermächtigung: Ich ermächtige den Bürger Bus Samtgemeinde Sottrum e.V. bis auf Widerruf, die 
Mitgliedsbeiträge per Lastschriftverfahren einzuziehen. 
 
Kontoinhaber: ......................................................................................................................................... 
 
Konto-Nr.: .......................................BLZ................................Bank......................................................... 
 
Datum..........................................................Unterschrift........................................................................ 

mailto:buergerbus-sottrum@web.de

