
 

 
     

E I N Z U G S E R M Ä C H T I G U N G 
 
(Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschrift) 
 
 
Hiermit ermächtige (n) ich / wir den „Europäisch-Kapverdischer Freundeskreis e.V.“ widerruflich, die von mir / 
uns zu entrichtenden Zahlungen wegen Mitgliedsjahresbeitrag bei Fälligkeit zu Lasten meines / unseres Kontos 
durch Lastschrift einzuziehen. 
 
 
__________________________________________________________________________________________ 
Vor- und Zuname des Konto-Inhabers  
 
 
__________________________________________________________________________________________ 
IBAN        BIC 
 
 
__________________________________________________________________________________________ 
Kontoführende Bank/Sparkasse  
 
 
 
Wenn mein / unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden 
Instituts keine Verpflichtung zur Einlösung. 
(Teil-Einlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.) 
 
Mit der Speicherung meiner hier angegebenen Daten für die Arbeit des „Europäisch-Kapverdischer 
Freundeskreis e.V.“ bin ich einverstanden. 
 
 
 
_________________________________________________________________________________________ 
Unterschrift      Datum + Ort 
 
 
 

 
Hamburger Volksbank eG (IBAN: DE42 2019 0003 0051 1293 02 / BIC: GENODEF1HH2) 

 
vertretungsberechtigter Vorstand: Arne Lund, Erika von Gizycki, Casimiro Pires 

 

Eingetragen beim Amtsgericht Hamburg (Vereinsregister): VR 9561 

c/o Arne Lund 
Willöperstraße 6 
22047 Hamburg 
Tel.: (040) 673 79 076 
E-Mail: kapverde-journal@web.de 
Homepage: www.kapverde-journal.de 


