F

Hans Bockler
Stiftung mm

Mitbestimmung - Forschung- Stipendien

an Zahlungsempfangerin
Hans-Bockler-Stiftung
Fordererverwaltung
Georg-Glock-StralRe 18
40474 Dusseldorf

EINZUGSERMACHTIGUNG original an Hans-BackierStiftung

von Auftraggeber*in (durch Lastschrift)

Vorname

Name

Betrag 1 x jéhrlich || /monatlich [ | €

Meine/unsere IBAN

Meine/unsere BIC

Bei (genaue Bezeichnung des kontofiihrenden Kreditinstitutes)

Hiermit ermachtige/n ich/wir Sie widerruflich, die von mir/uns entrichtete Zahlung bei Falligkeit zu Lasten meines/unseres
Kontos durch Lastschrift einzuziehen. Wenn mein/unser Konto die erfolderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens
des kontofiihrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einldsung. Teileinldsungen werden im Lastschriftverfahren nicht
vorgenommen.

Ort, Datum

Unterschrift/en

Sie kénnen uns hier freiwillig Ihre private Anschrift/Telefonnummer/E-Mail angeben.
Diese Angaben bendtigen wir fiir Riickfragen oder den Versand einer Quittung.

StralRe/Nr.

PLZ/Wohnort

Telefon E-Mail

STUDIEN-
FORDERUNG
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