
FiM-Schwerin, Martina Zitzke,
c/o Commerzbank Schwerin, Schloßstr. 32 19053 Schwerin

Bitte zurück an :

FiM Schwerin
c/o COMMERZBANK Schwerin
z.Hd. Martina Zitzke
Schloßstr. 32-34

19053 Schwerin

Einzugsermächtigung

Vor- und Zuname .....................................................................................................

Hiermit ermächtige ich widerruflich die jeweilige Sprecherin des FiM-Schwerin- Managerinnen-

Netzwerkes, jeweils am 15.01 des Jahres von dem nachstehenen Girokonto den jeweiligen 

FiM-Jahresbeitrag (z.Zt. EUR 80,00 pro Kalenderjahr ) abzubuchen.

Konto-Nr.:    ..........................................................................................................

Bankleitzahl :..........................................................................................................

Name des Geldinstitutes :.......................................................................................

Das o.a. Girokonto wird bei dem Geldinstitut unter folgender Bezeichnung (Name des Kontoinhabers)

geführt:

....................................................................................................................................

............................................. ........................................

Ort, Datum Unterschrift

Ein Rücktritt von diesem Verfahren ist jederzeit möglich.

Nachricht an obige Adress genügt.

Martina Zitzke
-Kassenwart -

Schloßstr.32, 19053 Schwerin
4 (d) 0385-59000-40
 (d) 0385-59000-25

martina.zitzke@commerzbank.com

Stand 01.01.2004


