
Erteilung eines SEPA-Mandats zum Einzug des Abteilungsbeitrag  

  

Kontoinhaber:                  ____________________________________________  

  

IBAN:  (oder Konto-Nr.)                ____________________________________________  

  

BIC:  (oder BLZ)                    ____________________________________________  

   

  

  

Unsere Gläubiger-ID lautet: DE28ZZZ00000502216. Ihre Mandatsreferenz ist ihre 

Mitgliedsnummer.  

  

Mit der Unterschrift akzeptieren Sie die Allgemeinen Geschäftsbedingungen des DTV  

1847 e.V. und erteilen Sie bis auf Widerruf ein SEPA-Mandat zum Einzug des 

Abteilungsbeitrags der Volleyballabteilung Anfang Dezember eines Jahres.  

  

___________________ ______________________________________  

Ort, Datum Unterschrift  

  
  


