Name:

Anschrift:

Teilnahme am Lastschriftverfahren

An den:

MC-Zwonitz e.V.
BergstraRe 1
08297 Zwonitz

Hiermit ermachtige ich Sie widerruflich, die fur das Jahr fallig werdenden Mitgliedsbeitrage zum
jeweiligen Falligkeitstag von meinem Konto einzuziehen.

IBAN:

BIC:

Kreditinstitut:

Ort, Datum Unterschrift



