
                  Shotokan Karate Wesel e.V.
D e r  F a c h v e r e i n  f ü r  t r a d i t i o n e l l e s  K a r a t e  a m  N i e d e r r h e i n

Shotokan Karate Wesel e.V.
Geschäftsstelle
Thomas Schade
Wilhelm-Canaris-Str. 15

46485 Wesel 

__

Änderung der Bankverbindung

Name des Mitglieds______________________________________________________________

Vorname                  ______________________________________________________________

(nur bei Minderjährigen)
Name der Eltern      ______________________________________________________________    
                                          
Straße/Nr.                ______________________________________________________________

PLZ, Ort                  ______________________________________________________________    
                                                                  
                                                    

Ab dem ff .ff .ff  ändert sich meine Bankverbindung. Bitte verwenden Sie zukünftig für

alle Abbuchungen meine/unsere neue Bankverbindung.

Kontoinhaber                   ________________________________________________________________________

IBAN                             DEff ffff ffff ffff ffff ff

BIC                                ffffffff
Name der Bank _______________________________________________________________________
  

           ________________________________________________________________________
Datum Unterschrift des Kontoinhabers


	Datumsfeld 1: 


