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Clubhaus und Platzanlage: Fungendonk 53, 47809 Krefeld
Tel.: 02151 — 54 69 69; E-Mail: info@oppumer-tc.de

SEPA Lastschriftmandat

Glaubiger Identifikationsnummer: DE87Z2Z2Z00000426270

Hiermit ermachtige(n) ich/wir den Oppumer Tennisclub 1978 e.V., Zahlungen von meinem/unserem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom Oppumer

Tennisclub 1978 e.V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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

vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart: wiederkehrende Zahlungen

Kontoinhaber: ‘

Kreditinstitut: ‘
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(finden Sie z.B. auf Inrem Kontoauszug)
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Dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt fir die Mitgliedschaft von

Vorname, Name:

Unterschrift(en) des/der Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Ort, Datum
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