Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats /
einer Einzugsermachtigung

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers:
Gemeinschaft Urdenbacher Acker
c/o Thomas Elsner

An der Kampe 8

40595 Dusseldorf

Glaubiger-ldentifikationsnummer:

DE06ZZ2Z00002827605

Mandatsreferenz (vom Zahlungsempfanger auszufillen, wird dann nachtraglich mitgeteilt):

Einzugsermachtigung:

Ich ermachtige / Wir ermachtigen den Zahlungsempfanger (Name siehe oben) widerruflich, die Zahlungen bei
Falligkeit durch Lastschrift von meinem / unserem Konto einzuziehen.

SEPA-Lastschriftmandat:

(A) lch ermachtige / Wir ermachtigen den Zahlungsempfanger (Name siehe oben), Zahlungen von meinem /
unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

(B) Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger (Name siehe oben)
auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis:
Ich kann / Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Diese Ermachtigung kann jederzeit ohne Angaben von Griinden widerrufen werden.

Zahlungsart:
X wiederkehrende Zahlungen L] einmalige Zahlung

Name / Adresse des zahlungspflichtigen Mitglieds: Name / Adresse des Kontoinhabers:

|Z| Kontoinhaber ist das Mitglied
|:| Kontoinhaber ist der folgende Diritte:

IBAN:

Datum, Ort Unterschrift des Kontoinhabers:
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