VEREIN FUR LEIBESUBUNGEN GLADBECK 1921 E.V.

Schwimmen ¢ Leichtathletik « Handball « Volleyball « Radsport « Tennis « Badminton
Madchen- und Damenful3ball « Familien- und Freizeitsport « Fun Runner

SEPA-Lastschrift-Mandat

far Kurs-Nr. :

Mitglied [xI Nichtmitglied [

4™

Geschaftsstelle
Schiitzenstr. 120

Tel. 02043/22282
Fax 02043/207572
E-Mail: info@vflgladbeck.de

Birozeiten:

Mo - Fr. 8.30 - 12.30 Uhr
u. Mo. 15.00 - 19.00 Uhr

Mandatsreferenz

(wird vom VL ausgefiillt)

Angaben Zahlungspflichtige/r (Kursteilnehmer/in)

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer, Postleitzahl, Wohnort

Telefonnummer E-Mail-Adresse Geburtsdatum

Angaben Kontoinhaber

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer, Postleitzahl, Wohnort

Bankdaten

IBAN (22-stellig) BIC

Zahlungsart

(x) wiederkehrende Zahlung

Sepa-Lastschrift-Mandat

Hiermit erméchtige ich den VfL Gladbeck 1921 e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom VfL Gladbeck 1921 e. V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldésen. Mir ist bekannt, dass ich innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen kann. Dabei gelten die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Ort, Datum Unterschrift(en) des / der Kontoinhabers/in

‘ Bitte zuriick an die Geschéaftsstelle des VfL Gladbeck
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