
Zahlungsempfänger:                                                                             

Karateverein ASAHI Rheda-Wiedenbrück e.V.
Rektoratstraße 23
33378 Rheda-Wiedenbrück
Tel. 05242/55567

E I N Z U G S E R M Ä C H T I G U N G

Hiermit ermächtige ich Sie, die von mir zu leistenden Zahlungen
zu Lasten meines Kontos mittels Lastschrift einzuziehen.

 

 

________________________               _________________________

Kontonummer                                          Bankleitzahl

 

Name und Ort der Bank bzw. Sparkasse

 

Diese Einzugsermächtigung kann ich jederzeit widerrufen. Sollte mein Konto nicht gedeckt sein, so 
besteht für die Bank keine Verpflichtung zur Einlösung.

 

Zahlungspflichtiger:

 

_______________________________________________________________________________

Name Kontoinhaber                                                             Straße + Hausnummer

 

PLZ/Ort                                                        Telefon                                               E-Mail 

 

Datum                                                 Unterschrift
 

 

 

Vereinsmitglied               Name und Vorname
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