
 

 

 

 

 

SEPA-Lastschriftmandat 
 

 

Bitte vollständig und in Druckbuchstaben ausfüllen! 

 

Kontoinhaber: ............................................................................................................................. .............................................. 
 Name, Vorname 
 
Adresse: ............................................................................................................................. .............................................. 
 Straße, Hausnummer 
 
 .......................................................................................................................................................... ................. 
 PLZ, Ort 
 
Bankverbindung: ........................................................................................................................................................................... 
 Kreditinstitut 

 

 DE _ _    _ _ _ _    _ _ _ _     _ _ _ _     _ _ _ _     _ _ 
 IBAN (International Bank Account Number) 
 

 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 BIC (Bank Identifier Code) 

 
Zahlungsempfänger: Th. Müller & B. Wardjawand GbR 
 Judengässchen 7, 56218 Mülheim-Kärlich 
 
Gläubiger-ID: DE81ZZZ00001921536 
 
Mandatsreferenz-Nr.: ............................................................................................ (wird von der TuS Rheinland ausgefüllt!) 
 
 
Ich ermächtige/wir ermächtigen der Th. Müller & B. Wardjawand GbR (Tennis- und 
Sportakademie Rheinland) fällige Zahlungen von meinem/unserem Girokonto mittels 
Lastschrift einzuziehen. 
 
Weist mein Konto die erforderliche Deckung nicht auf, besteht für das kontoführende 
Kreditinstitut keine Verpflichtung zur Einlösung der Lastschrift. 
 
 
 
 
.............................................................................................................. ..................................................................................... 
Ort, Datum Unterschrift 


