
Bitte zurücksenden an: 

 
Blue Gas GmbH 
Jungfernstieg 34 
20354 Hamburg 
 

Kundenantrag: 

………………………………………….......................................................................................................................................................................... 

Firma (Bezeichnung) 

 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………......... 

Vorname, Nachname 

 

…..………………………………………………………………………………................................................................................................................. 

Straße, Hausnummer 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

PLZ      Ort 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

Ansprechpartner 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Tel.      Mobil 

 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

E-Mail 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Rechnungslegung:   Papierform ⎕   E-Mail  ⎕ 

 

 

 

 

……………………………………………………..                                    ………………………………………………………………………………….. 

Datum      Ort 

 

 

 

……………………………………………………….  ………………………………………………………………………………….. 

Unterschrift     Firmenstempel 

 

  

           

Bitte ausgefüllt und unterschrieben 
 zurück an Blue Gas via Fax: 040 55502751, 

 per E-Mail an:  info@bluegas.de oder per Post. 
 

Hiermit beantrage ich eine Tankkarte für die Betankung an dem Blue Gas-Tankautomaten: 

 

 

 
 
     
 

 

Tankautomat Derwitz 

Derwitzer Chaussee 1 

14542 Derwitz 

 

TANKKARTENANTRAG 

 

 



         

 
  

     

 

 

 

 

                                                                                             
                                                                                                        
                                                                                                        
                           

 

     

 

DE97ZZZ00001043010       
………………………………………………………………………  …………………………………………………………………………………………………….. 
Gläubiger-Ident-Nr.     Mandats-Referenznummer (wird von der Blue Gas GmbH ausgefüllt) 

Bitte zurücksenden an: 

Blue Gas GmbH 

Jungfernstieg 34 

20354 Hamburg 
 

Der Kontoinhaber ermächtigt die Blue Gas GmbH, Zahlungen von seinem Konto mittels Lastschrift 

 einzuziehen. Zugleich weist der genannte Kontoinhaber sein Kreditinstitut an, die von der Blue Gas GmbH auf sein 

Konto gezogenen Lastschriften einzulösen und verpflichtet sich das ausgefüllte Formular bei seinem 

Kreditinstitut vorzulegen. 

 

……………………..……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Name (Kontoinhaber) 
 
 
……………………..……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Straße und Hausnummer 
 
 
……………………..……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
PLZ und Ort 
 
 
……………………..……………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
IBAN des Kontoinhabers 
 
 
……………………..………………………………   ………………………………………………………………………………. 
BIC des Kontoinhabers    Name des Kreditinstitutes 

 

 

 

……………………………………………………..                                    ……………………………………………………………………………….. 

Datum      Ort 

 

 

 

……………………………………………………….  ……………………………………………………………………………….. 

Unterschrift     Firmenstempel 
 

Hinweis: Dieses Lastschriftmandat dient nur dem Einzug von Lastschriften, die auf Konten von Unternehmen gezogen sind. Wir sind nicht berechtigt, 

nach der erfolgten Einlösung eine Erstattung des belasteten Betrages zu verlangen. Wir sind berechtigt, unser Kreditinstitut bis zum Fälligkeitstag 

anzuweisen, Lastschriften nicht einzulösen. 

SEPA-FIRMENLASTSCHRIFTMANDAT 

 

 

Tankautomat Derwitz 

Derwitzer Chaussee 1 

14542 Derwitz 


