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SEPA-Basis-Lastschriftmandat

fur wiederkehrende Zahlungen

Ich ermachtige / Wir ermachtigen die DJK SG Eintracht Russelsheim e.V.,
Zahlungen von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich
weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die von der DJK SG Eintracht
Russelsheim e.V. auf mein / unser Konto gezogene Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann / Wir kénnen innerhalb acht Wochen, beginnend mit dem

Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei
die mit meinem / unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber:*

IBAN (Kto.-Nr.):

BIC (BLZ):

Bank:

(*bitte in Blockschrift)
Unsere Glaubiger-ID lautet: DE98272700000912042

lhre Mandatsreferenznummer:

Die zukunftigen Termine flir die SEPA-Basis-Lastschrifteinzlige lauten:

a) Fur jahrliche Abbucher am 3. Januar
b) Fur halbjahrliche Abbucher am 3. Januar und am 3. Juli
c) Fur vierteljahrliche Abbucher am 3. Januar, 3. April, 3. Juli und 3. Oktober

Fallt einer der Termine auf ein Wochenende oder einen Feiertag, ist der darauf
folgende Werktag der Abbuchungstag.

,den

Ort Datum
Unterschrift des Kontoinhabers
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Unsere Bankverbindungen:
Volksbank Riisselsheim
Kreissparkasse GroR-Gerau

IBAN: DE71 5019 0000 4602 4105 23 IBAN: DES0 5085 2553 0001
0214 43
BIC: FFVBDEFF

BIC: HELADEF1GRG



