IG Lilienthal e.V. Steinhoring

SEPA-Lastschriftmandat
fir den Einzug von Beitragen

Zahlungsempfanger: 1G Lilienthal e.V., Dr.-Chrastny-Straf8e 14, 85643 Steinhoring
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE77 ZZZ0 0000 7153 16
Mandatsreferenz *: IGL - -

Vorname Name:

Ich erméachtige die IG. Lilienthal e.V. von meinem Konto mittels Lastschrift die Vereinsbeitrage einzu-
ziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der G Lilienthal e.V. auf mein Konto gezo-
genen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedin-
gungen.

Kontoinhaber:

Geldinstitut:

IBAN:

BIC **:

Ort, Datum Unterschrift

* Die Mandatsreferenz entspricht der Mitgliedsnummer — diese bitte vorab beim Vorstand erfragen.
**  BIC muss nur dann angegeben werden, wenn die IBAN nicht mit DE beginnt.

Diese Erklarung bitte personlich weitergeben oder per Post schicken an:
Heinz Rybak, Eberhardstrae 12 b, 85560 Ebersberg



