
 
Änderung der Bankverbindung und für den 
Sportverein Spora e.V. 
 
Persönliche Angaben 

Name, Vorname  
 
………………………………………………………………………. 

Geburtsdatum, Ort 
 
……………………………………………………… 

 

 
SEPA-Lastschriftmandat 

Kontodaten des Kontoinhabers 
 
………………………………………………………………………. 
IBAN 

 
 
……………………………………………………… 
BIC 

 
………………………………………………………………………. 
Kontoführendes Kreditinstitut 

 
……………………………………………………… 
Name des Kontoinhabers 

 

Mandatsreferenz (vom Zahlungsempfänger auszufüllen):                      ……………………………………………………… 
 

Änderung der Bankverbindung : :                                                                           ……………………………………………………… 

 
 Einzugsermächtigung: 

Hiermit ermächtige ich den SV Spora widerruflich, den zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag bei Fälligkeit 
durch Lastschrift von meinem Konto einzuziehen. 
  

 SEPA-Lastschriftmandat 
Ich ermächtige den SV Spora, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich 
weise ich mein Kreditinstitut an, die vom SV Spora von meinem Konto gezogenen Lastschriften 
einzulösen. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                 ________________________________________ 
Datum, Ort                       Unterschrift des Zahlungspflichtigen 
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