Rahmenmandat für SEPA-Lastschriften 
Zahlungsempfänger:

Verein Storchennest e. V., 74193 Schwaigern

Die Gläubiger-Identifikationsnummer des Verein Storchennest e. V. lautet: DE24ZZZ00001173140

Die Mandatsreferenz ist Ihre Teilnehmernummer beim Verein Storchennest e. V.

Name, Vorname

________________________________________________________________

Straße und Hausnummer 
________________________________________________________________

PLZ und Ort

________________________________________________________________

Telefon


________________________________________________________________

Bitte ziehen Sie die fällige Kursgebühr mittels SEPA-Lastschrift von meinem Konto ein:

IBAN
DE      
BIC:

Ort, Datum, Unterschrift
_______________________________________________________________




(eine Unterschrift ist nicht erforderlich, da das Dokument per Email übermittelt wird)
Hiermit ermächtige(n) ich / wir den Verein Storchennest e. V., Zahlungen für aktuell und zukünftig gebuchte Kurse von meinem / unserem Konto mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein / unser Kreditinstitut an, die vom Verein Storchennest e. V. auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

Hinweis: Ich kann (Wir können) innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem (unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
