Einzugsermachtiqung

Hiermit ermachtige ich den Kassenwart des TT-Kreises Bielefeld-Halle, ab sofort alle
an die Kreiskasse zu entrichtenden Gelder einzuziehen. Diese Einzugserméchtigung
kann jederzeit widerrufen werden.

Verein:

Name:

Vorname:

Telefon:

Bankverbindung des Vereins:

Name der Bank:

Bankleitzahl:

Konto-Nr.:

Besondere Hinweise:

Datum: Rechtsverbindliche Unterschrift:
(Vereinsvorsitzender bzw. Abt.leiter)

Hinweise:

Bei mangelnder Deckung des Kontos erfolgt kein Einzug.

Diese Daten werden per EDV erfasst.

Mit dem Einzug erhéalt der Verein eine Aufstellung der eingezogenen Betrage auf
dem Kontoauszug oder in einem separaten Schreiben.

Senden Sie diese Einzugsermachtigung an den Kreiskassenwart:
Ivonne Linneweber, Bleichstr. 152a, 33607 Bielefeld



