
SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

Gläubiger-Identifikationsnummer:  DE14ZZZ00000455229

Mandatsreferenz:  (Erhalten Sie mit unserem Begrüßungsschreiben)

Ich  ermächtige  die  Arbeitsgemeinschaft  der  Autographensammler  e.V.  (AdA),  Mitgliedsbeiträge  und  eventuelle

Spenden von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der AdA

auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

Die Zahlung erfolgt in Euro. Eventuell entstehende Gebühren werden den Parteien zu gleichen Teilen belastet.

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:    ________________________________________________________________

Straße und Hausnummer:  _______________________________________________________

Postleitzahl und Ort:  ___________________________________________________________

IBAN: ________________________________________________________________________

BIC:  _________________________________________________________________________

Ich möchte meinen Beitrag um eine freiwillige SPENDE in Höhe von  EUR  ______/ Jahr auf-

stocken. Jeder Spender erhält auf Wunsch eine beim Finanzamt vorlegbare Spendenbescheinigung.

Ort und Datum: ________________________________________________________________

Unterschrift des Kontoinhabers: __________________________________________________

Bitte einsenden an:   Jörg Klarholz

                                    Ackerstraße 51

                                    D-13355 Berlin


