Erteilung einer Einzugsermachtigung oV
und eines SEPA-Lastschriftrmandats " o

Name des Zahlungsempfingers: Turn-und S,DO/T\/QFQ/'W \//[Sb/bU/fg 1883 eV

Anschrift des Zahlungsempfingers

Briickenstrafse 15, 84137 Vilsbiburg
Telefon: 08741/3406

E-Mail: inffo@tsv-vilsbiburg.de

Internet: www.tsv -vilsbiburg.de
BLSV-Mitgliedsnummer: 20712
Vereinsregister Nr.. 0246

Glaubiger - Identifikationsnummer:
l DE 11 OHVO 0000 0528 30 l

Mandatsreferenz (wird vom Verein befiillt):
l Mitglieds-Nr. ‘

Einzugsermachtigung:
Ich ermachtige / Wir ermachtigen den Zahlungsempfanger TSV Vilsbiburg 1883 e.V. widerruflich, die von mir / uns zu entrichtenden
Zahlungen bei Filligkeit durch Lastschrift von meinem / unserem Konto einzuziehen.

SEPA - Lastschriftmandat:

Ich erméachtige / Wir erméachtigen (A) den Zahlungsempfanger TSV Vilsbiburg 1883 e.V., Zahlungen von meinem / unserem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger TSV
Vilsbiburg 1883 e.V. auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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

Zahlungsart:
Wiederkehrende Zahlung am 01.02. des Jahres |:| Einmalige Zahlung

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Strafte und Hausnummer:

Postleitzahl und Ort:

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 22 Stellen):
|D E

BIC (8 oder 11 Stellen):

|

Oort: Datum (TT/MM/J)))):

l

Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):

Vor dem ersten Einzug einer SEPA - Lastschrift wird mich / uns der Zahlungsempfanger TSV Vilsbiburg 1883 eV. tiber den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten.
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