Erteilung eines SEPA-Basis-Lastschriftmandats (flir wiederkehrende Lastschriften)

Zahlungsempfinger: |Karnevalverein Grifenhausen ,DIE WILDSAU“ e.V.

Glaubiger-ID-
Nr.:DE26Z2ZZ00002111967

Ich erméchtige/Wir erméchtigen den Karnevalverein Gréfenhausen ,DIE WILDSAU“ e.V.

den aktuellen Mitgliedsbeitrag, der jeweils auf einer Mitgliederversammlung beschlossen wird, von
meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir unser
Kreditinstitut an, die von dem den Karnevalverein Grafenhausen ,DIE WILDSAU* e.V. auf mein/unser
Konto gezogenen Lastschriften einzultsen.

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 Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Zurzeit geltender Mitgliedsbeitrag:

Erwachsene 11,11Euro, Kinder und Jugendliche Einzelbeitrag 4,44Euro, Familienbeitrag einschlieBlich aller
Kinder und Jugendlichen 22,22Euro.

Heranwachende liber 18 Jahre welche sich in der Ausbildung befinden bezahlen den Beitrag ,,Kinder und
Jugendliche” und sind im Familien Beitrag eingeschlossen.

Dieses SEPA-Lastschrift-Mandat gilt fur die Mitgliedschaft von (falls abweichend vom Kontoinhaber)

Vorname und Name StralRe und Haushummer

Postleitzahl ~ Ort sowie Land, (falls abweichend vom Kontoinhaber)
Kontoinhaber (O Name, Anschrift wie Personl

Name: Vorname:

PLZ, Ort, Land:

StrafRe, Hausnr.:

Kreditinstitut: BIC:

IBAN:

Hinweis: Meine/unsere Rechte zu dem obigen Mandat sind in einem Merkblatt enthalten, das ich
/wir von meiner/unserer Bank erhalten kann/kénnen.

Im Falle einer Riickbelastung durch die Bank wegen fehlender Deckung meines Kontos oder wegen
falscher Bankdaten ibernehme ich die dem Karnevalverein Grifenhausen ,DIE WILDSAU“ e.V.
entstehenden Kosten.

Ort / Datum

Unterschrift Unterschrift gesetzlicher Vertreter/
des Kontoinhabers




