Birgerschistzen

B&rgerscl/\&’rzen Seelze von 1848 e.V.

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE40Z2ZZ00000598127

SEPA-Lastschrift-Mandat

Ich ermachtige/Wir ermachtigen die Blrgerschitzen Seelze von

1848 e. V., Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift ein-
zuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir unser Kreditinstitut an, die
von den Burgerschiitzen Seelze von 1848 e. V. auf mein/unser Konto ge-
zogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis:

Ich kann/wir kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Be-
lastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gel-
ten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingun-
gen.

Der Mitgliedsbeitrag wird jahrlich unter der Mandatsreferenz (vom Zah-
lungsempfanger einzutragen) am 01.7 eines
jeden Jahres eingezogen. Sollte der 01.07. auf ein Wochenende oder Fei-
ertag fallen, gilt der nachste Bankarbeitstag.

Kontoinhaber
- Vorname/n und Name/n:

StraBe und Hausnummer:

PLZ und Ort:

Name des Kreditinstitutes:

IBAN:

BIC:

Ort und Datum:

Unterschrift/en:




