
W.L. 04.02.2015

Beitrittserklärung
zum

Obst- und Gartenbauverein e.V. 1900 Neuweiler

SEPA-Lastschrift-Mandat
Mandatsreferenz-Mitgliedsnummer  (vom Zahlungsempfänger auszufüllen) : ...............................

Ich/Wir ermächtige(n) den OGV Neuweiler, Zahlungen von meinem/unserem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich/weisen wir unser Kreditinstitut an,
die vom OGV Neuweiler auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name des Zahlungspflichtigen: ..........................................................................
Straße und Hausnummer: ..................................................................................
Postleitzahl und Ort: .........................................................................................
Land: ........................Deutschland..................................................................
IBAN des Zahlungspflichtigen: ..........................................................................
SWIFT BIC (Internationale BLZ des Instituts des Zahlungspflichtigen) ...........................................

Name des Zahlungsempfängers:..... Obst- und Gartenbauverein e.V.1900 Neuweiler
Identifikationsnummer des Zahlungsempfängers: ....DE93OGV00000973436 .......................
Straße und Hausnummer: ..............................Brennender Berg Str. 42 ........................
Postleitzahl und Ort: ......................................66280 Sulzbach - Neuweiler..................
Land: ..............................................................Deutschland ......................................

Zahlung: ...jährlich am 01.04.

Mitgliedsbeitrag / Familienbeiträge

Name Vorname Geb.datum €

Auftraggeber Mitglied ..........................................................................................10,-
Ehe-, Lebenspartner: ............................................................................................4,-
1. Kind: ............................................................................................1,-
2. Kind: ............................................................................................1,-
jedes weitere Kind: Angaben bitte rückseitig machen.......................................1,-

Ab ....................ist ein jährlicher Mitgliedsbeitrag in Höhe von ..................€ zu Lasten
meines/unseres Kontos per Lastschrift einzuziehen.

Ort und Datum: ..............................................................................................................

Unterschrift: ...................................................................................................................


