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FORDERKREIS

OPER
LEIPZIG
Spendenauftrag
NAME VORNAME TITEL
STRASSE HAUSNUMMER
PLZ STADT
TELEFON E-MAIL-ADRESSE

SPENDENBETRAG:

Den Spendenbetrag liberweisen Sie bitte auf folgendes Konto:
FORDERKREIS DER OPER LEIPZIG E.V.
SPARKASSE LEIPZIG

KONTO-NR:110 011 90 90 IBAN: DE39 8605 5592 1100 1190 90
BLZ 860 555 92 BIC WELADESLXXX
oder per Lastschrift.

Ich/Wir erméchtige(n) den Forderkreis der Oper Leipzig e.V. die beschriebene Zahlung von meinem/unserem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom Forder-

kreis der Oper Leipzig e.V. auf mein/unser Konto gezogene Lastschrift einzuldsen.

Hinweis: Ich kann/wir konnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-
tung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen. Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiih-

renden Institutes (s.o.) keine Verpflichtung zur Einlosung des Betrages.

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Basislastschrift wird mich/uns der Forderkreis der Oper Leipzig e.V. iber

den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten.

KONTOINHABER

KREDITINSTITUT

IBAN BIC

ICH/WIR WUNSCHEN EINE SPENDENQUITTUNG

UNTERSCHRIFT

BITTE PER POST AN: ODER PER FAX AN:
FORDERKREIS DER OPER LEIPZIG E.V. 0342 - 97 76 320
FRIEDRICH-EBERT-STRASSE 77 ODER PER MAIL AN:

04109 LEIPZIG INFO@FOERDERKREISOPER.DE
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