[Erméachtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschrift

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers Name und Anschrift des Kontoinhabers

Name:

Vorname:

Strale:

B i PLZ Ort

Hiermit erméchtige(n) ich/wir Sie widerruflich, der von mir/uns entrichtenden Zahlungen wegen

Mitgliedschaft, Platzbenutzungsgebihr und Versicherung

Bei Falligkeit zu Lasten meines/unseres Kontos mit der

(genaue Bezeichnung des kontofiihrenden Kreditinstituts)

durch Lastschrift einzuziehen.
Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiihrenden

Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlésung.

Teileinldsungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen

Ort, Datum Unterschrift



