
            
_______________________________________________________________________________________  

  

SEPA-Basis-Lastschriftmandat  

  

 Name:        Vorname:    
 

 Straße:    PLZ, Wohnort:    
 

 E-Mail:    Telefon:    
     

  

  Zahlungsempfänger (Gläubiger):   Imkerverein Lippstadt e.V. 1884  
                                            z.Hd. Thomas Scheepers 
                                                                        Ostring 27, 59597 Erwitte 
       
Gläubiger-Identifikationsnummer:  DE42ZZZ00002467766   
  

Ich ermächtige den Imkerverein Lippstadt e.V. 1884 wiederkehrende Zahlungen von meinem Konto mittels SEPA 
Basislastschrift einzuziehen. Eventuell anfallende Zusatzkosten bei fehlerhaften Angaben zur Bankverbindung oder 
bei unzureichender Deckung des Kontos werden von mir getragen.   

Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.   

Die Mandatsreferenz wird beim ersten Einzug mitgeteilt. Der Mitgliedsbeitrag für das Jahr wird zukünftig mit der 
SEPA-Lastschrift eingezogen. Die Rechnung wird 14 Tage vor Einzug per  E-Mail verschickt.  

  

Zahlungspflichtiger (Kontoinhaber, nur wenn Daten vom Antragsteller abweichen):  

Name: ________________________________________     Vorname: ___________________________________  
  
IBAN:  

Ländercode 
 

Bankleitzahl 
  

Kontonummer  

                                                                  

Name der Bank 
 

  

    

  
  
_________________________________        __________________________________  
Ort, Datum              Unterschrift des Kontoinhabers     

 

  


