$GK Bad Homburg 1890 e.V.

SGK Bad Homburg 1890 e.v.
ANDERUNGSMITTEILUNG

Vorname, Name

Strafle

PLZ, Ort

Mitglieds-Nummer falls bekannt

Ich bitte um Beriicksichtigung der nachstehenden Anderungen:

Meine Name / Meine Anschrift hat sich ab gedndert:

Neuer Name

Straf3e

PLZ / Ort

Telefon E-Malil:

Meine Bankverbindung hat sich ab gedndert:

Name des Kontoinhaber:

Bank: BIC:

IBAN:

SEPA Lastschriftmandat: Ich erméchtige die SGK Bad Homburg 1890 e.V., die von mir zu entrichtenden Zahlungen bei
Falligkeit von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der SGK
Bad Homburg 1890 e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen,
beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Unterschrift Kontoinhaber:

Ort / Datum Unterschrift (bei Kindern der gesetzliche Vertreter)

Geschéftsstelle: ,Stedter Weg 60b, 61350 Bad Homburg, E-Mail: geschaeftsstelle@sgk-bad-homburg.de
Tel.: 06172 — 94 53 810 Fax: 94 53 811 Vereins-Nr. beim LSB u. HFV 31016
Bankkonto: Taunus Sparkasse Bad Homburg Nr. 66 100 634, BLZ 512 500 00 Vereins-Nr. beim HTV 0231016
IBAN: DE84 5125 0000 0066 1006 34 BIC: HELADEF1TSK



