SEPA-Firmenlastschrift-Mandat _’ ||

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers:

3 P Datenschutz GmbH

SanderstralRe 47
86161 Augsburg

Glaubiger-ldentifikationsnummer:  DE26Z7700002487454

Mandatsreferenz (vom Zahlungsempfanger auszufillen):
(diese ist im Regelfall ihre Kundenummer)

Ich erméchtige / Wir erméchtigen (A) den Zahlungsempfanger (Name siehe oben), Zahlungen von meinem
/ unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut
an, die vom Zahlungsempfanger (Name siehe oben) auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

Hinweis: Dieses Lastschriftmandat dient nur dem Einzug von Lastschriften, die auf Konten von Unternehmen
gezogen sind. Ich bin / Wir sind nicht berechtigt, nach der erfolgten Einldsung eine Erstattung des belasteten
Betrages zu verlangen. Ich bin / Wir sind berechtigt, mein / unser Kreditinstitut bis zum Falligkeitstag
anzuweisen, Lastschriften nicht einzulésen.

Zahlungsart:
[] wiederkehrende zahlung [] Einmalige Zahlung

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)*
* Angabe freigestellt

Stral3e:

PLZ Ort:

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 34 Stellen):

e [ e el

BIC (8 oder 11 Stellen):

T O I A A O

Hinweis: Die Angabe des BIC kann entfallen, wenn der Zahlungsdienstleister des Zahlungspflichtigen in ein em EU-/ EWR-Mitgliedsstaat
ansassig ist.

Ort: Datum:

Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):




