
 
 
 

 

 

 

 

SEPA-Lastschrift-Mandat 

 

Hiermit ermächtige ich den Schützen- und Trachtenverein Gemütlichkeit Wolfersdorf e.V. 
(Gläubiger-ID DE95ZZZ00001295537 – Mandatsreferenz wird separat mitgeteilt) 

fällige Mitgliedsbeiträge jährlich mittels Lastschrift einzuziehen. 

 

Mitgliedsname(n):   ________________________________________________  

Kontoinhaber/in (falls abweichend) :   ________________________________________________   

Adresse Kontoinhaber/in:   ________________________________________________   

Kreditinstitut (Name und BIC):   ________________________________________________   

IBAN: ________________________________________________   

 

Ich nicht berechtigt, nach der erfolgten Einlösung eine Erstattung des belasteten Betrages zu verlangen. 
Ich bin berechtigt, mein Kreditinstitut bis zum Fälligkeitstag anzuweisen, Lastschriften nicht einzulösen. 
Die Einzugsermächtigung ist bis zu meinem Widerruf gültig. 

 

_______________________________ ______________________________ 

 (Ort, Datum)  ( Unterschrift des Kontoinhabers) 

Ausfertigung Kassier 

SEPA-Lastschrift-Mandat 

 

Hiermit ermächtige ich den Schützen- und Trachtenverein Gemütlichkeit Wolfersdorf e.V. 
(Gläubiger-ID DE95ZZZ00001295537 – Mandatsreferenz wird separat mitgeteilt) 

fällige Mitgliedsbeiträge jährlich mittels Lastschrift einzuziehen. 

 

Mitgliedsname(n):   ________________________________________________  

Kontoinhaber/in (falls abweichend) :   ________________________________________________   

Adresse Kontoinhaber/in:   ________________________________________________   

Kreditinstitut (Name und BIC):   ________________________________________________   

IBAN: ________________________________________________   

 

Ich nicht berechtigt, nach der erfolgten Einlösung eine Erstattung des belasteten Betrages zu verlangen. 
Ich bin berechtigt, mein Kreditinstitut bis zum Fälligkeitstag anzuweisen, Lastschriften nicht einzulösen. 
Die Einzugsermächtigung ist bis zu meinem Widerruf gültig. 

 

_______________________________ ______________________________ 

 (Ort, Datum)  ( Unterschrift des Kontoinhabers) 

Ausfertigung Mitglied 


