
VFD Landesverband Sachsen e.V.
1. Vorsitzender Uwe Plate
04827 Machern
An der Ritterburg 22

Fax: 034292 / 77342

Ermächtigung zum Einzug von Mitgliedsbeiträgen durch Lastschrift

Hiermit ermächtige(n) ich/wir die Vereinigung der Freizeitreiter und –fahrer in Deutschland, Landesverband

Sachsen e.V. widerruflich, die von mir/uns zu entrichtenden Mitgliedsbeiträge ab …..……………..… innerhalb

der Fälligkeit zu Lasten meines/unseres Girokontos

Konto-Nr: ………………………………………

Bankleitzahl: ………………………………………

Kreditinstitut: ………………………………………

Kontoinhaber: ………………………………………

durch Lastschrift einzuziehen.

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden

Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Teilein-lösungen werden im Lastschriftverfahren nicht

vorgenommen.

Name: ………………………………………..

Anschrift: ………………………………………..

..………………………………………

................................................ ........................................................

Ort, Datum Unterschrift


