SEPA Basislastschriftmandat fiir wiederkehrende Zahlungen

Zahlungsempfinger:

Kolner Imkerverein von 1882 e V.
Leyendecker Str. 18
50825 Koln

Glaubiger-ldentifikationsnummer:
DE627Z7700002243918

Ich ermachtige / Wir ermachtigen den Zahlungsempfanger, Zahlungen von meinem/ unserem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom
Zahlungsempfanger auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

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.

Ich bin / Wir sind damit einverstanden, dass die Frist, mit der die erstmalige Abbuchung per Email
angekiindigt wird, sieben Kalendertage betragt.

Sollte mein Kreditinstitut aufgrund unrichtiger Angaben von mir / uns oder wegen mangelnder
Kontodeckung die Lastschrift zurtickberechnen, werde ich / werden wir dem Kolner Imkerverein die
anfallenden Bankgebiihren ersetzen.

Name des Zahlungspflichtigen / Kontoinhabers:

(Mandatsreferenz wird nachtraglich mitgeteilt)

Anschrift des Zahlungspflichtigen / Kontoinhabers (freiwillige Angabe):

Strafle und Hausnummer:

PLZ und Ort: Land:

IBAN des Zahlungspflichtigen:

DE e e e e

Ort, Datum: Unterschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):




