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SEPA-Firmenlastschrift-Mandat (Wiederkehrende Zahlung)  
 
Unsere Gläubiger-Identifikationsnummer:          DE36ZZZ00000743893
 
Ihre Mandatsreferenz bei uns (füllen wir aus):   ___________________________________                                  
 
Wir ermächtigen die DerKonfigurator Internetagentur, Zahlungen von unserem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weisen wir unser Kreditinstitut an, die DerKonfigurator 
Internetagentur auf unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Dieses Lastschriftmandat dient nur dem Einzug von Lastschriften, die auf  Konten von Unternehmen 
gezogen sind. Wir sind nicht berechtigt, nach der erfolgten  Einlösung eine Erstattung des belasteten 
Betrages zu verlangen. Wir sind berechtigt,  unser Kreditinstitut bis zum Fälligkeitstag anzuweisen, 
Lastschriften nicht einzulösen. 
 
Meine Bankverbindung
 
Name Kreditinstitut:                                      __________________________________ 
 
Internationale Bankkontonummer (IBAN):         ___________________________________                            
     
Internationale Bankleitzahl (SWIFT BlC):           ___________________________________
 
Name des Kontoinhabers:                                ___________________________________  
 
Straße:                                                          ___________________________________
 
PLZ Ort:                                                        ___________________________________  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
____________________    __________________________     _____________________
Ort, Datum     Unterschrift/en des/der Zahlungspflichtigen               Bestätigungsvermerk der Bank

 
  
Drucken Sie diese Blatt bitte aus und senden Sie es per Fax oder schicken Sie es uns per Post zu.
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