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Boxen 
Fußball 

Judo 
Leichtathletik 
Taekwondo 
Tischtennis 

Turnen 
Volleyball 

 
 
 
SEPA-Lastschriftmandat  
für wiederkehrende Zahlungen (Mitgliedsbeiträge) 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE19ZZZ00002436558 
Mandatsreferenz: ASV-BERLIN-EV-MITGLIEDSBEITRAG 
 
 
Ich ermächtige den ASV Berlin e.V. den jeweiligen Mitgliedsbeitrag, Sonderbeiträge und die 
Aufnahmegebühr bei Fälligkeit von meinem nachfolgend genannten Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom ASV Berlin e.V. auf mein Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. 
 
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. 
Die Bank- und Bearbeitungsgebühren für eventuelle Rückbuchungen aufgrund von Nichteinhaltung des 
Lastschriftmandates habe ich dem ASV Berlin e.V. zu erstatten. 
 
Zahlungsweise (Bitte ankreuzen): jährlich  quartalsweise 
 
Kontoinhaber (Bitte in Druckbuchstaben. Wir bitten um umgehende Mitteilung von Adressänderungen): 
 
______________________________   
Vorname  Nachname 

 
   
Straße, Hausnummer, PLZ, Ort 

 
   
Kreditinstitut  BIC (Bank Identifier Code) 

 
 

D E                     
                    

IBAN (International Bank Account Number) 

 
 
Name des Mitglieds bzw. der Mitglieder: 
 
wie Kontoinhaber (bitte ankreuzen):     
  Mitgliedsnr.(*) 

 
      
Vorname  Nachname  Mitgliedsnr.(*) 

 
      
Vorname  Nachname  Mitgliedsnr.(*) 

 
      
Vorname  Nachname  Mitgliedsnr.(*) 

 
      
Vorname  Nachname  Mitgliedsnr.(*) 

(*) falls bekannt 
 
 
  
Ort, Datum Unterschrift 


