A0

Erteilung einer Einzugsermichtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats

Wiederkehrende Zahlungen/
Recurrent Payments

Name und Anschrift d&§ gighlingsempfangers (Glaubiger) Name und Anschrift des Kontoinhabers
ook
& “

,’@e-- " &
"’Oko_s % .

IBAN: DEB6508635130003995640

BIC:GENODE5SIMIC

Glaubiger-ldentifikationsnummer (Cl/Creditor Identifier) Mandatsreferenz

DE1377700001352400 Mitglieds-Nr.

Einzugsermachtigung

Ich/Wir erméchtige(n) Sie widerruflich, die von mirfuns zu entrichtenden Zahlungen bei Falligkeit durch Lastschrift von meinem/unserem Konto mit der
Kto.-Nr. Bankleitzahl| "Il

genaue Bezeichnung des kontofithrenden Kreditinstituts

einzuziehen.

SEPA-Lastschriftmandat
Ich/Wir erméchtige(n) Sie, Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut
an, die von | [Name des Zahlungsempféngers] [ _ ]
auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann/Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Bela
Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kreditinstitut

stungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen.

BIC!

IBAN
D E

Ort, Datum

Unterschrift{en) ‘

Vor dem Einzug einer SEPA-Basis-Lastschrift werden Sie mich/uns tiber den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten.

1 Hinweis: Ab 01.02.2014 kann die Angabe des BIC entfallen, wenn die IBAN mit DE beginnt.

440 1401 DGVERLAG 4.12 Ausfertigung fiir den Zahlungsempfanger



