Zahlungsempfanger:

Glaubiger-ldentifikationsnummer:

Mandatsreferenz:

SEPA-Lastschriftmandat:

Hinweis:

Zahlungsart:

Name des Kontoinhabers:

StralRe und Nr.:

PLZ und Ort:

IBAN: DE

Name des Kreditinstituts:

Ort, Datum:

Unterschrift Kontoinhaber:

FBV'79 e.V.
DE2727200000481670

Mitgliedsnummer
(werden vom Verein vergeben)

Ich erméchtige die FBV'79 e.V., Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, von der FBV'79 e.V. auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzulésen.

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Wiederkehrende Zahlung

BIC:

Kontoinhaber (Druckbuchstaben):

FBV 1979 e.V.- Michael Kieser - Luppenaue 6 - 04178 Leipzig
Fax: 0341/55011086 - 3.vorsitzender@fbv1979.de

Bankverbindung: IBAN: DE30505500200000156558 - BIC: HELADEF1OFF- Stadtische Sparkasse Offenbach


mailto:3.vorsitzender@fbv1979.de

