Ich ermachtige den Verein Schlaue Loffel Krefeld e. V., Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
Verein Schlaue Loéffel Krefeld e. V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem

Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Schlaue Loffel Krefeld e. V.
Uerdinger Stralde 311

47800 Krefeld

Glaubiger -ID: DE402Z2200002841252

Name:

Strale / Nr.:

PLZ / Stadt:

IBAN:

BIC:

Kreditinstitut:

Ort, Datum, Unterschrift:

Dieses Mandat gilt fir den jahrlichen Mitgliedsbeitrag in Hohe von 100,- EUR und
gdf. freiwillige zusatzliche Zuwendungen.

Bitte senden Sie das ausgefillte Formular postalisch oder per E-Mail an uns.

Schlaue Loffel Krefeld e. V. - Uerdinger Strale 311 - 47800 Krefeld
hallo@schlaue-loeffel.de - www.schlaue-loeffel.de
Spendenkonto: Sparkasse Krefeld - IBAN DE47 3205 0000 0004 0492 43 - BIC SPKRDE33XXX
Register: AG Krefeld VR 5082
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