
BRANDENBURGER SPORT- UND RUDER-KLUB 1883 e.  V. 

Ausfertigung für den Verein 

Name und Anschrift des Zahlungsempfängers (Gläubiger) 

Brandenburger Sport- und Ruder-Klub 1883 e. V., Krakauer Str. 14, 14776 Brandenburg a. d. Havel 

Gläubiger-Identifikationsnummer DE44ZZZ00000508427 

Die Mandatsreferenz wird ihnen separat mitgeteilt 

Kontoinhaber (Vorname, Name) 

Straße und Hausnummer 

PLZ und Ort 

Kreditinstitut 

IBAN 

Vom Vertragspartner abweichender Auftraggeber/Vertragspartner 

(Info: nur ausfüllen, wenn Kontoinhaber nicht gleich Vertragspartner ist) 

Vorname, Name 

Straße und Hausnummer 

PLZ und Ort 

Hinweis: Falls ich nicht selbst Vertragspartner bin, ermächtige ich den Brandenburger Sport- und 

Ruder-Klub 1883 e. V., die im Rahmen von SEPA vorgesehenen Informationen zum 

Zahlungseinzug an den Vertragspartner zu senden. 

Ort, Datum     Unterschrift 

SEPA – Basis – Lastschriftmandat 

Ich ermächtige/Wir ermächtigen den Brandenburger Sport- und Ruder-Klub 1883 e. V. Zahlungen 
von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser 
Kreditinstitut an, die von dem Brandenburger Sport- und Ruder-Klub 1883 e. V. auf mein/unser 
Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

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

Zahlungart: Wiederkehrende Zahlung 

• Badminton • Bogensport • Bowling • Fußball • Hockey • Ju Jutsu •

• Modellsport • Motorwassersport • Segeln • Tennis • Tischtennis • Turnen •
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