
       
 

  

 

Paulsenstr. 55/56  

12163 Berlin 

Tel:  +49 (0)30 – 310 12 463 

E-Mail: info@baff-zentren.org 

Web:    www.baff-zentren.org 

 

Bankverbindung 

Bank für Sozialwirtschaft Berlin 

IBAN: DE86100205000003209600 

BIC: BFSWDE33BER  

 
  
 
 
 
 

 

Einzugsermächtigung für den Vereinsbeitrag  
Gläubiger Identifikationsnummer: DE41ZZZ00000827223 

 
 

____________________________ ___________________________ 

Name und Vorname des Mitglieds Straße und Hausnr., PLZ, Ort 
 
 

Hiermit ermächtige(n) ich/wir den Verein Bundesweite Arbeitsgemeinschaft der 
Psychosozialen Zentren für Flüchtlinge und Folteropfer – BAfF e.V. widerruflich, den 
Mitgliedsbeitrag von __________ € für Fördermitglieder, jeweils am 15. März des Jahres 
abzubuchen.  

 

Mit Beginn ab:   __________________  

Von folgendem Konto:  

Name KontoinhaberIn _______________________________________________ 

Kontonummer _______________________________________________ 

Bankleitzahl / Kreditinstitut _______________________________________________ 

IBAN _______________________________________________ 

BIC _______________________________________________ 

 

Ich verpflichte mich mit meiner Unterschrift für ausreichende Deckung auf meinem Konto zu 
sorgen und evtl. Kosten (z.B. Rücklastschriftgebühren), die infolge mangelnder Deckung 
entstehen, zu übernehmen, sowie bei Änderungen meines Namens, meiner Anschrift bzw. der 
Konto/Bankverbindung die Bundesweite Arbeitsgemeinschaft der Psychosozialen Zentren für 
Flüchtlinge und Folteropfer  e.V. umgehend zu informieren. Wenn mein Konto die 
erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstitutes 
keine Verpflichtung zur Einlösung. Teileinlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht 
vorgenommen. Bei Austritt aus dem Verein erlischt die Einzugsermächtigung automatisch. 

Die Einzugsermächtigung kann jederzeit schriftlich widerrufen werden jedoch spätestens bis 
zum 20.02. des laufenden Jahres. 

Mit der Speicherung, Übermittlung und Verarbeitung meiner von mir gemachten Angaben für 
Vereinszwecke gemäß Bundesdatenschutzgesetz bin ich einverstanden. 

 

_________________________ ____________________________ 

Ort, Datum Unterschrift 


	Name und Vorname des Mitglieds: 
	Straße und Hausnr PLZ Ort: 
	€ für Fördermitglieder jeweils am 15 März des Jahres: 
	undefined: 
	1: 
	2: 
	Bankleitzahl  Kreditinstitut 1: 
	Bankleitzahl  Kreditinstitut 2: 
	Bankleitzahl  Kreditinstitut 3: 
	undefined_2: 
	undefined_3: 


