SEPA-Lastschriftmandat

(Bitte in Druckbuchstaben ausfillen, unterschreiben und an den Fitness- und
Freizeitsportverein Martinroda e.V. zuriick geben)

Fitness- und Freizeitsportverein Martinroda e.V.

Zahlungsempfanger Heidegarten 1
98693 Martinroda

Glaubiger-
Identifikationsnummer DE18FFV00001899390
Mandatsreferenz Jahresbeitrag

Ich ermé&chtige/ Wir erméchtigen den Zahlungsempfanger Fitness- und Freizeit-
sportverein Martinroda e.V., Zahlungen von meinem/ unserem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/ weisen wir unser Kreditinstitut an,

die vom Zahlungsempfanger Fitness- und Freizeitsportverein Martinroda e.V. auf
mein/ unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann/ Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die
mit meinem/ unserem Kontoinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart: Jahrlich wiederkehrende Zahlung

Zahlungspflichtiger (Kontoinhaber)

Name

Vorname

StraBe und Hausnummer

Postleitzahl, Ort

IBAN DE_ | ___ | ____|____|____|__|
Name Vorname

Die Zahlung erfolgt fiir

folgende beitragspflichtige

Vereinsmitglieder

otDatum Unterschrift des Zahlungspfiichtigen (Kontoinhaber)

SEPA_FFVM1




