
„Leben, na klar!“ e.V. 
SEPA-Lastschriftmandat -  2013 

BIC: HELADEF1FRI 
IBAN: DE88 5185 0079 0050 0555 31 

 
                                                                               

 
Information zum SEPA-Lastschriftverfahren ab 1. Februar 2014: 
Ab Februar 2014 gelten neue Regeln im Zahlungsverkehr. Durch SEPA werden dann die Kontonummern und 
Bankleitzahlen durch IBAN und BIC ersetzt.  
Was bedeutet das für Sie? Sie selbst brauchen nichts zu unternehmen! Ihre bestehende 
Lastschrifteinzugsermächtigung für „Leben, na klar!“ e.V. gilt weiterhin. Wir buchen also Ihren Mitgliedsbeitrag 
auch künftig von Ihrem uns genannten Konto ab. Damit unsere Lastschrift eindeutig gekennzeichnet ist, trägt 
diese die Mandatsreferenznummer („Leben, -na klar - Jahresbeitrag.“) und die Gläubiger-Identifikationsnummer 
(DE83ZZZ00000563500) als eindeutige Kennung der abbuchenden Stelle, unseres Vereins.  
Für alle Mitglieder, die ihren Mitgliedsbeitrag noch nicht per Lastschrift einziehen 
lassen, haben wir das ab 2014 gültige SEPA-Lastschriftmandats-Formular erstellt. 
Wünschen Sie künftig Abbuchung, dann bitte ausfüllen und an o.g. Postanschrift 
zurück. Danke!! 
 
---------------------------------------------------------------------------------hier abtrennen------------------------------------------------------------------------- 

SEPA-Lastschriftmandat 
 
 
Zahlungsart:               wiederkehrende Zahlung             einmalige Zahlung               
 
 
AN: 
Name des Zahlungsempfängers: 
„Leben, na klar!“ e.V. 

Anschrift des Zahlungsempfängers  
Marie-Luise-Kaschnitz-Str. 2 

 

Anschrift des Zahlungsempfängers  
D-60439 Frankfurt 

 
Gläubiger-Identifikationsnummer: 
DE83ZZZ00000563500 

Mandatsrefenz:  
Leben, -na klar  -  Jahresbeitrag …. 

GESCHÄFTSSTELLE: 
c/o Dr. Ursula Körner-Schneider  

Marie-Luise-Kaschnitz-Str. 2 
60439 Frankfurt 

 
 
Ich ermächtige/ Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger „Leben, na klar!“ e.V. Zahlungen von meinem/ 
unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.  
Zugleich weise ich mein/ weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger „Leben, na klar!“ 
e.V. auf mein/ unser Konto gezogene Lastschriften einlösen. 
 
HINWEIS: Ich kann/ wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit einem/ unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
 
BETRAG:  € 31,00 
 

VON: 
 
Name des Zahlungspflichtigen: 
………………………………..................... 
(Kontoinhaber) 

Anschrift des Zahlungspflichtigen  
Straße:…………………………………… 
(Kontoinhaber) 

Anschrift des Zahlungspflichtigen  
PLZ/ Ort::…………………………………… 
(Kontoinhaber) 

IBAN des Zahlungspflichtigen: 
………………………………… 
(max. 35 Stellen) z.B. auf dem Kontoauszug 

BIC des Zahlungspflichtigen: 
………………………………… 
(max. 8 oder 11 Stellen) z.B. siehe Kontoauszug 

 

 
Ort,                                                                              Datum: 
 
 
 

Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) 
 
 
 

  
Hinweis: 
Die unterjährige und Mitgliedschaft in „Leben, na klar!“ e.V  
begründet die Erhebung des vollen Mitgliedsbeitrages (aktuell: € 31,00/Kalenderjahr) für das betreffende Kalenderjahr.  
 
Es werden keine Rückerstattungen oder Kürzungen aufgrund nur zeitanteiliger Mitgliedschaft in einem Beitragsjahr vorgenommen. 

„Leben, na klar!“ e.V.  
Dr. Ursula Körner-Schneider  
Marie-Luise-Kaschnitz-Str. 2 

60439 Frankfurt 
 

BIC: HELADEF1FRI 
IBAN: DE88 5185 0079 0050 0555 31 

 
 

(Aussteller - Bezeichnung und Anschrift der Körperschaft o.ä.) 
 


