Vorsitz: Petra Pauly, Alte-Rothe-Str. 5, 33189 Schlangen
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Sepa-Lastschriftmandat
Glaubiger ID: DE36ZZZ00001034893

Mandatsreferenz (zutreffendes bitte ankreuzen):
Diese Lastschrift ist guiltig fur

den Jahresbeitrag

den Kursus.....

als einmaliger Abzug

als Folgelastschrift

Zahlungspflichtiger:
Name:

Adresse:

Telefon:
Email:
IBAN:

Ich/wir ermachtigen den Kneipp-Verein Schlangen Zahlungen von meinem/unseren Konto
per Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Kneipp-
Verein gezogenen Lastschriften einzulésen.

Ich/wir kbnnen innerhalb von acht Wochen ab Belastungsdatum die Erstattung des
belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unseren Kreditinstitut
vereinbarten Bedingen.

Ort und Datum Unterschrift


mailto:info@kneipp-schlngen.de

	Kneipp-Verein-Schlangen e.V.

