Séchsischer GrofB3kaliber Sportschiitzen Verband e.V.
Landesverband 12 im anerkannten Schief3sportverband ,,Bund Deutscher Sportschiitzen 1975 e.V.*

Ill

Bitte senden Sie uns dieses Formular ,,im Original“ zuriick an folgende Adresse:

Sachsischer GroBkaliber Sportschiitzen Verband e.V.
Vizeprisident und Geschiéftsstelle Limbach-Oberfrohna
Herr Achim Weber

Hohensteiner Strafie 98

09212 Limbach-Oberfrohna

SEPA - Lastschriftmandat
Glaubiger-Identifikationsnummer: DE0599300000470038

Ich ermédchtige den Sachsischen GroBkaliber Sportschiitzen Verband e.V. (SGSSV)
folgende Zahlungen (zutreffendes bitte ankreuzen)

O Mitgliedsbeitrage (Einzug jeweils im Januar)
O Startgelder (fiir Fernwettkdmpfe, Rundenwettkampfe, Landespokale, Landes- oder Deutsche Meisterschaften)
O sonstige Zahlungen (z.B. SchieBbiicher, Ausweise, etc.)

von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
Sdchsischen Grofkaliber Sportschiitzen Verband e.V. (SGSSV) auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

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

Vereinsnummer, Vereinsname

Vorname, Familienname (Kontoinhaber)

Strafle und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Kreditinstitut (Name)

IBAN

Ort, Datum und Unterschrift

©SGSSV 2022
Wir arbeiten mit EDV und haben Ihren Namen, Thre Adresse und die sonstigen Daten im Rahmen dieser Angelegenheit benétigten Daten gespeichert.
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