Kompanie Steinfeld-Siid

gegriindet 1960

SEPA-Basis-Lastschriftmandat

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers (Glaubiger)

1: Schutzenverein Steinfeld 1845 e.V., Schemder Weg 6, 49439 Steinfeld
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE702Z2200000343544

2: Kompanie Steinfeld-Sud, Handorfer Stralze 69, 49439 Steinfeld
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE81272700000403486

Mandatsreferenz: (=Mitgliedsnummer, wird vom Verein vergeben)

Ich ermachtige den Schitzenverein Steinfeld von 1845 e.V. und die Kompanie Steinfeld-Std
Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die vom Schutzenverein Steinfeld von 1845 e.V. und der Kompanie
Steinfeld-Sud gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: 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.

Kontoinhaber: Geb.-Datum:
Adresse:

Kreditinstitut:

BIC: IBAN:

Ort Datum Unterschrift

Falls der Kontoinhaber nicht das Vereinsmitglied ist:
Dieses SEPA-Basis-Lastschriftmandat gilt flr die Mitgliedschaft von:

Alle Daten werden vertraulich behandelt und ohne Einverstandnis nicht weitergegeben. Sie dienen nur der
ordentlichen Bestandspflege des Schitzenvereins und der Kompanie.



