
Einzugsermächtigung

Hiermit ermächtige ich den 1. OPP e.V. die anfallenden Mitgliedsbeiträge von meinem Konto
abzubuchen.

          Kontoinhaber:________________________________________________________

Kreditinstitut:_________________________________________________________

Bankleitzahl:_________________________________________________________

Kontonummer:_______________________________________________________

____________________________                          _______________________________
                          Ort,Datum                                                                                          Unterschrift des Kontoinhabers

 


