
    
 
          
 

 

 
Bankverbindung: 
 

Spar- und Kreditbank Gemünden e.G                     Konto-Nr.: 848 239                          Bankleitzahl:  520 690 29                                   IBAN: DE56 5206 9029 0000 8482 39         BIC: GENODEF1GMD         
 

  
 
 
 
 
 
 
 
  
   
 
 
  
 

 
 
SEPA-Mandatserteilung (in Verbindung mit Beitrittserklärung) 

 

 
Mandat ID / Mitgliedsnummer: ………………………………………. 
(wird nach Anmeldung vergeben)   

 
Name des Mitglieds/Vertragspartners: ………………………………………. 
 
 
Ihre Bankverbindung 
 
BIC: ……………………………………….    

IBAN: ………………………………………. 

Name des Kontoinhabers: ………………………………………. 

Anschrift des Kontoinhabers: ………………………………………. 

 
 
Ich ermächtige den MGV 1848 Rosenthal (Gläubiger-ID:DE26ZZZ00000220273) Zahlungen von  
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von  
MGV 1848 Rosenthal 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 die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
 
 
 
 
 
 

 
  
 
 
 
………………………………                                                     ………………………………… 
 Ort, Datum                                                                         Unterschrift des Mitgliedes  
                                                                                        (Bei minderjährigen Erziehungsberechtigter) 
 
 
 

MGV 1848 Rosenthal e.V. 
Am Moosberg  21 
 
35119 Rosenthal 
 
 
 


