S’LADLE BIO X ANDERS GbR
Kappelstr. 6 | 72144 DuBlingen
Tel.: 07072/1262506
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slaedle@bioxanders.de &Z H D Le

www.bioxanders.de
Blo X ANDERS

SEPA-Basis-Lastschriftmandat:

Wiederkehrende Zahlungen

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE472ZZ00002424705

Mandatsreferenz fiir den Mitgliedsbeitrag (Mitgliedsnummer):

Mandatsreferenz fiir die Warenvorauszahlung (Mitgliedsnummer-WVZ):

(Die Mandatsreferenzen werden von uns eingetragen)

Ich/Wir ermachtige(n) die S’LADLE BIO X ANDERS GbR, Zahlungen von meinem/unserem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen und weise(n) mein/unser Kreditinstitut an, die von der S’LADLE BIO X
ANDERS GbR auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulsen.

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

Vorname, Name (Kontoinhaber*in)

Strafe und Hausnummer

PLZ und Ort

Kreditinstitut (Name)

IBAN

BIC

Dulilingen, den Unterschrift (Mitglied)




