Reinfelder-Schiilerladen-Verbund e.V. (RSV e.V.),
Zikadenweg 42a, 14055 Berlin

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE02ZZ700000440022

Mandatsreferenz:

SEPA-Lastschriftmandat fiir:

(Vor- u. Nachname des Kindes)

Ich erméchtige den Reinfelder-Schiilerladen-Verbund e.V. (RSV e.V.), Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
RSV e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulosen.

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

Kontoinhaber:

Adresse, PLZ, Ort:

Kreditinstitut:

BIC /[ _

IBAN: bE__/____/____[J____|]J____|__
Datum Unterschrift:

Im Falle einer Beitragsanderung wiirden wir gern per E-Mail die neuen
Zahlungsmodalitaten mit [hnen abstimmen und waren Ihnen dankbar, wenn Sie uns Thre E-
Mail-Adresse zukommen lassen konnten. Vielen Dank!

E-Mail-Adresse:




