
 
 
 

TSV Pfaffenhofen D-Jugend 

 

 
 
Dauerauftrag Neueinrichtung  
 
Hiermit erteile ich einen Dauerauftrag zu Lasten meines Kontos 
 
 
Kontoinhaber:____________________________ 
 
Iban.:     DE  __   _____   _____   _____   _____   ___ 
 
BIC :  _____________________________________ 
 
 
 
Empfänger: TSV Pfaffenhofen 
 
BIC:   GENODEF1INP     
                                     
IBAN: DE42 7216 0818 0000 0504 31 
 
Raiffeisenbank Pfaffenhofen  
 
Betrag: €_____________ 
 
Verwendungszweck: Beitrag, Name, Vorname 

 
Bitte führen sie den Dauerauftrag erstmals zum ___.___.______ und danach Jeweils  
 
   [   ] Monatlich,             [   ] Vierteljährlich,      [   ] Halbjährlich,      [   ] Jährlich 
 
bis auf Wiederruf aus.   (bitte zutreffendes ankreuzen)      
 
 
 
 
Datum, Ort:_______________________         Unterschrift____________________ 
                                                                                         (Kontoinhaber)        
 
 
 
 


