
Spendenauftrag 
 
Hiermit spende ich,________________________wohnhaft in 
 
Straße/Nr._______________________________ 
 
PLZ/Wohnort_____________________________ 
 
 
dem Friedrich - Bödecker - Kreis für Thüringen e. V. für die satzungsgemäße Arbeit des Vereins einen 
Betrag in Höhe von ________________€. 
 
� Die Zahlung erfolgt per Überweisung – Empfänger: FBK für Thüringen e.V. 
       Institut: SPK Mittelthüringen 
       Konto- Nr.: 600120961 /  BLZ: 820 510 00 
       IBAN: DE45 8205 1000 0600 1209 61 
       BIC: HELADEF1WEM 
              
� Die Zahlung erfolgt per Lastschrift        Gläubiger-Identifikationsnummer: DE76ZZZ00001037277 
 
........................................................................................................................................ 
 
Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschrift 
 
Name und Anschrift des Zahlungsempfängers  
Friedrich – Bödecker – Kreis für Thüringen e. V. 
Magdeburger Allee 22 
 
99086 Erfurt 
 
Name und Anschrift des Kontoinhabers 
 
Name, Vorname ________________________________ 
 
Straße/Nr.       ______________________________ 
 
PLZ/Wohnort     ____________________________ 
 
Hiermit ermächtige(n) ich/wir Sie widerruflich, die von mir/uns zu entrichtende Spendenzahlung in 
Höhe von ___________________-€ 
 
zu Lasten meines/unseres Kontos mit der  
 
 
IBAN:____________________________________   
 
 
 
BIC:__________________________________ 
 
       bei 
kontoführenden Kreditinstituts_____________________________________________ 
 
 
durch Lastschrift einzuziehen. 
 
Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckungssumme nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstitutes 
keine Verpflichtung zur Einlösung. Teileinlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen. 
 
Ort, Datum       Unterschrift(en) 
 
 
__________________________   _________________________ 
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