
 

 

Erteilung einer Einzugsermächtigung / eines SEPA-Lastschriftmandats  

(Gläubiger-Identifikationsnummer: DE56ZZZ00002291847) 

Hiermit ermächtige ich widerruflich den SV Althen 90 e.V. die einmalige Aufnahmegebühr und den 

monatlichen Mitgliedsbeitrag bei Fälligkeit (quartalsweise) mittels Lastschrift von folgendem Konto 

abzubuchen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom SV Althen 90 e.V. auf meinem Konto 

gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem 

Belastungsdatum, die Erstattung des belastenden Betrages verlangen. Dabei gelten die mit meinem 

Kreditinstitut vereinbarten Geschäftsbedingungen. 

Bankverbindung (bitte in DRUCKBUCHSTABEN ausfüllen): 

 

Mitglied  

(Name, Vorname):  _______________________________________________________ 

 

Abweichender Kontoinhaber*  

(Name, Vorname):   _______________________________________________________ 

*Soll das SEPA-Lastschriftmandat nicht zum Ausgleich von Forderungen gegenüber dem Kontoinhaber dienen, sondern zum 

Beispiel für den Einzug der Mitgliedsbeiträge eines Kindes von dem Konto der Eltern, so geben Sie hier den Namen des 

Kontoinhabers an. 

 

 

IBAN:     _______________________________________________________ 

 

 

Name des Kreditinstitutes:  _______________________________________________________ 

 

 

 

__________________________________ ______________________________________ 

Ort, Datum     Unterschrift 
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