SEPA-Basis-Lastschriftmandat (sepa birect Debit Mandate)
fir SEPA-Basis-Lastschriftverfahren/SEPA Core Direct Debit Scheme

Name und Anschrift des Zahlungsempféngers (Glaubiger)

Jagerschaft Saalfeld u.U. e.V.
Geschaftsstelle Wiederkehrende Zahlungen
Kathe-Kollwitz-Str. 25
07318 Saalfeld

[Gléaubiger-ldentifikationsnummer (Cl/Creditor Identifier)] [Mandatsreferenz]

DE70ZZZ00002254056 entspricht Mitgliedsnummer (siehe Anschreiben)

SEPA-Basis-Lastschriftmandat

Ich/Wir erméachtige(n)

[Name des Zahlungsempféngers]

die Jagerschaft Saalfeld u.U. e.V.

Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von

[Name des Zahlungsempféngers]

der Jagerschaft Saalfeld u.U. e.V.

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

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

Kontoinhaber /Zahlungspflichtiger (Vorname, Name, Strale, Hausnummer, PLZ, Ort)

Kreditinstitut

BIC IBAN

DE

1 Hinweis: Ab 01.02.2014 kann die Angabe des BIC entfallen, wenn die IBAN mit DE beginnt.

Ich wiinsche folgende Zahlungsmodalitat (bitte ankreuzen):

o Jahrliche Zahlung am 10. Januar ohne Versicherung (derzeit 85,00 EUR)
o Jahrliche Zahlung am 10. Januar mit Jagdhaftpflichtversicherung (derzeit 107,50 EUR)

Der Versicherungsnachweis wird kurzfristig nach Beitragsgutschrift an Sie Gbersandt

O Zahlung fur 3 Jahre im Voraus mit Jagdhaftpflichtversicherung (derzeit 327,10 EUR)
Der Beitrag wird alle 3 Jahre am 10. Januar des Jahres der Jagscheinverldngerung abgebucht und der
Versicherungsnachweis wird kurzfristig nach Beitragsgutschrift an Sie Ubersandt

O Der Beitrag fir den aktuellen Beitragszeitraum soll umgehend nach Eingang des SEPA
Lastschriftmandates bei der Jagerschaft abgebucht werden oder

O Den diesjéahrigen Beitrag habe ich Uberwiesen. Das SEPA Lastschriftmandat soll ab der nachsten
Beitragsfalligkeit verwendet werden.

ort, Datum Unterschrift (Zahlungspflichtiger)




